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Forord

Denna skrift presenterar preliminara resultat fran en intervjuundersokning
som genomfordes i 10 europeiska lander under 2004. Undersokningen
genomfordes i Sverige under namnet "EUROPA 50+”. Dess engelska namn
ar ”Survey of Health ageing and Retirement in Europe” (SHARE). | detta
projekt har mer &n 120 forskare samverkat for att fa jamforbara data fran de
medverkande landerna. Det ar ett av de storsta samhéllsvetenskapliga
forskningsprojekt som genomforts i Europa.

Denna svenska presentation bygger i stor utstrackning pa en
utforligare rapport pa engelska, Health Ageing and Retirement. First Results
from the Survey of Health, Ageing and Retirement in Europe redigerad av
Axel Borsch-Supan, Agar Brugiavini, Hendrik Jirges, Johan Mackenbach,
Johannes Siegrist, och Guglielmo Weber. (Mannheim Research Institute for
the Economics of Aging (MEA), 68131 Mannheim 2005.) Forutom att gora
en sammanfattning av den engelska rapporten har vi férsokt lyfta fram och
kommentera de resultat som kan vara av speciellt intresse for en svensk
publik. Figurer och tabeller har vi ofta, men inte alltid, lanat fran den
engelska rapporten och da med angivande av kallan. Den svenska
projektgruppen vill framfora sitt tack till sina kollegor for att vi fatt anvanda
deras material pa detta satt.

Det bor observeras att de resultat som presenteras i denna skrift ar
mycket preliminara och bygger pa preliminéra data, som inte genomgatt en
fullstandig analys. Storre delen av det vetenskapliga arbetet ligger annu
framfor oss. Aven om denna sammanstéllning vécker fler fragor &n den ger
svar, har vi ansett att den ger sa intressanta perspektiv pa de aldrande

samhéllena i Europa med mdjligheter till unika jamforelser mellan l&ander, att



det val motiverar att publicera den nu. Att stilla bra fragor ar en god bdrjan
pa en vetenskaplig analys!

Projektet EUROPA 50+ har till stérsta delen finansierats med
forskningsanslag fran EU:s femte ramprogram. Darutéver har vi aven erhallit
stod fran National Institute of Aging, Washington D.C. och fran nationella
kallor. Den svenska delen av undersokningen har fatt stod av
Forsakringskassan (fd Riksforsakringsverket), Riksbankens Jubileumsfond
och Forskningsradet for Arbetslivs- och Socialvetenskaplig Forskning. Vi
onskar framfora vart tack for det stod vi fatt fran dessa organisationer, utan
vilket det inte hade varit mojligt att genomfora projektet. Vi riktar ocksa ett
varmt tack till de respondenter som medverkat i undersokningen och till
Intervjubolagets intervjuare och Ovriga medarbetare som genomférde

intervjuerna i Sverige.

Uppsala den 29 april 2005

Anders Klevmarken



1. VARFOR EUROPA 50+ ?*

Axel Borsch-Supan

Denna bok handlar om hur européer som ar 6ver 50 ar lever. Den tecknar en bild
av deras hélsa, familjer och sociala natverk, deras ekonomiska situation och
deras valfard. Den visar den stora variation i levnadsforhallanden som finns i
varje land, och den avslojar ocksa slaende skillnader mellan landerna i Europa.

Tva olika observationer utgor bakgrunden till denna bok. For det
forsta, Europa har en stor tillgang i variationsrikedomen i kultur, historia och
politiska I6sningar. Mer an nagon annan kontinent ar Europa vélsignad med
stora kulturella, historiska och politiska skillnader, aven pa forhallandevis sma
avstand. Att jamfora lander och regioner for att helt enkelt observera hur dessa
skillnader har paverkat européernas beteende ar en fascinerande uppgift; att
forsta de mekanismer genom vilka kultur, historia och politik paverkas oss alla
ar &nnu mer fascinerande.

For det andra, Europa aldras. "Gamla Europa” som en icke europeisk
betraktare uttryckte det, &r redan den kontinent som har den storsta andelen &ldre
medborgare, och det demografiska aldrandet kommer att fortsatta under storre
delen av detta arhundrade. Att forsta hur aldrandet kommer att paverka oss alla,
och hur det paverkar pa olika satt i de europeiska landerna, darfor att deras
kultur, deras historiskt bestdamda samhéllsstrukturer och deras politiska I6sningar
skiljer sig at, ar en viktig uppgift for forskare i de ekonomiska vetenskaperna,

samhéllsvetenskaperna och folkhélsovetenskaperna for att omvandla den

11 Detta 4r en 6versattning av en del av Axel Bérsch-Supans inledningskapitel i skriften
Borsch-Supan, A., Brugiavini, A., Jirges, H., Mackenbach, J., Siegrist, J. and Weber, G.
(red.), Health, Ageing and Retirement in Europe: First Results from the Survey of Health,
Ageing and Retirement in Europe. Mannheim Research Institute for the Economics of Ageing
(MEA).



utmaning som den aldrande europeiska befolkningen utgor till nya majligheter
for Europa.

Att forsta aldrandet och hur det paverkar enskilda individer i
Europas skilda kulturer & huvuduppgiften for EUROPA 50+.% | detta projekt
har vi redan samlat in data om individuella levnadsforhallanden for omkring
22000 personer som ar over 50 ar i 11 europeiska lander, fran Skandinavien till

Medelhavet, och datainsamlingen pagar annu.

En aldrande befolkning i Europa
Aldrandet &r en av de storsta sociala och ekonomiska utmaningarna for de
europeiska samhallena under det 21:a arhundradet. Av varldens regioner har
Europa den hogsta befolkningsandelen, som &r éver 65 ar; endast Japan har en
liknande alderssammansattning. Denna redan hoga andel dldre kommer att 6ka
till en nivd som &r unik i historien. FOr narvarande &r cirka 16 procent av
befolkningen i EU15 6ver 65 ar. Enligt Eurostats grundprognos kommer denna
andel i det narmaste att fordubblas och bli drygt 28 procent ar 2050. Denna
okning kommer att medfora en betungande finansiell bérda for samhallet pa
grund av de skattefinansierade pensionssystemen och halso- och vardsystemen.
Det internationella perspektivet i EUROPA 50+ bidrar stort till att
forsta hur vi ska hantera dessa utmaningar, darfor att vi huvudsakligen lar fran
skillnader. De i EUROPA 50+ deltagande landerna skiljer sig inte bara i sin
politik och kultur, utan pa ett grundlaggande sétt redan i sin demografi. Fastan
alla europeiska lander aldras, skiljer de sig at i den hastighet med vilken detta
sker och i sina utgangsldagen. Figur 1.1 visar variationsrikedomen i
aldrandeprocessen. Ingen av dessa figurer ar i ordets verkliga betydelse en
befolkningspyramid, men skillnaden mellan t ex Frankrike och Sverige & ena

sidan och Tyskland och Italien & den andra &r sldende. Medan Frankrike och

> The Survey of Health Ageing and Retirement in Europe (SHARE), (red. Anm.)



Figur 1.1 Befolkningspyramider i EUROPA 50+ lander ar 2000
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Kaélla: Eurostat: Befolkning efter kon och alder per den 1 januari.

Sverige inte har nagon “inbuktning” vid basen pga av dessa landers hoga
fertilitet, &r de unga generationerna i Tyskland och Italien endast halften sa stora
som den storsta "baby-boom” kohorten fran 1940-talet. Spanien och Grekland
foljer utvecklingen i Italien, men med en fordrojning pa omkring 5 respektive 10

ar. Den tyska alderspyramiden avslojar sérskilt djupa arr fran tva varldskrig och



en djup depression; medan dessa drag ar betydligt mindre markanta i den

schweiziska pyramiden.

Figur 1.2 Befolkningens aldrande i EU, Frankrike och Italien, 2000-2050

EUTG: 2000 ELIG: 2050
100+ 1004+
% % |
a0 B0
70 T
&0 &0
50 £
an 40
0 0
20 0
1a 10
0 i
-4.000 -2.000 0 1.000 4.000 -3p00 -1.500 a 1500 3.000
FR: 2000 FR: 2050
100+ 1004+
ag aq |
an a0
70 Ta
&0 ]
50 5
A0 A
20 E[i]
20 20
10 10
o 0
0D -300 a 300 SO0 =00 -2 a 50 soo
IT: 2000 IT: 2050
100+ 100+
by 50 |
a0 ED
70 0
&0 )]
5o &0
an 40
] 30
20 0
10 10
0 o
-E00 -300 ] 00 00 -400 200 400
. hales Femnales

Kalla: Eurostat: Population by sex and age on 1st January of each year. Population
projections — baseline scenario (Eurostat projections 1995, revision 1999)

Det finns inte bara nationella skillnader i status quo utan ocksa
skillnader i utveckling. Som demonstreras i figur 1.2 muterar den europeiska

befolkningsstrukturen fran formen av en romb till formen av en urna till ar 2050.
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Urnformen kommer faktiskt att bli karaktéristisk for alla de europeiska landerna.
Det finns emellertid sldende skillnader i Eurostats befolkningsprojektioner. |
Frankrike, vars pyramid finns i mitten av figur 1.2, kommer basen av nyfodda
barn ar 2050 att bli nastan lika stor som de stora kohorterna av 50-aringar,
medan Italien, p g a dess laga fodelsetal, kommer att fa standigt minskande

kohorter.

Figur 1.3 Fodelsetal ar 2003
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Kélla: Eurostat. Obs! Fodelsetalen i figuren indikerar det totala antalet barn en kvinna i

genomsnitt vantas foda.
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Som bekant ar det tva forhallanden som skapar aldrandet: Den laga
fertiliteten och den gradvisa 0kningen av den forvantade livslangden. Medel-
havslanderna och Tyskland har mycket lag fertilitet, medan Frankrike,
Storbritannien, Belgien, Holland och de skandinaviska lander, som deltar i
undersokningen, har relativt hoga fodelsetal, se figur 1.3.

Skillnaderna i forvantad livslangd ar lika dramatiska. En nyfodd
flicka i Schweiz forvantas leva nastan fyra ar langre an en nyfodd danska, och
denna skillnad &r néstan lika stor mellan Danmark och grannen Sverige, se figur
1.4. Vi behover forsta vad som doljer sig bakom dessa betydande skillnader
(genetik, levnadssatt eller tillgang pa halsovard?) for att battre forsta manniskans
aldrande. Vara data fran EUROPA 50+ kommer att bidra med detta.

Kraften i aldrandet, dvs kombinationen av fa foédslar och lang
levnad, uttrycks bast med sk beroendekvoter, se figur 1.5. De sétter antalet &ldre,
har nagot godtyckligt definierat som de som &r atminstone 60 ar, i relation till
antalet personer i arbetsfor alder, definierat som de som ar mellan 20 och 59 ar.
Italien har den hogsta beroendekvoten, medan Spanien star infor den kraftigaste
okningen. Danmark kommer att behdva ytterligare ca 15 ar innan man nar den
grad av aldrande som Italien redan har. Att lara fran denna variabilitet och att
kunna forutsdga vad som kommer att ske i ett land genom att studera ett annat ar
en viktig forskningsuppgift i vart projekt.

Beroendekvoten har uppmarksammats mycket darfor att man néstan
omedelbart kan dra slutsatser fran den om den skatte- och avgiftsborda, som de
sociala utgifterna relaterade till aldrandet foranleder, sasom utgifterna for
pensioner, halsovard och social omsorg. Ordet "nastan” ar dock en viktig
begransning. Demografin bestammer inte allt, utan arbetskraftsdeltagandet &r en
viktig faktor mellan demografin och den sociala utgiftsbérdan. Dessutom finns
det stora skillnader i utformningen av pensionssystemen och hur hélsovard och

social omsorg organiserats i Europa. EUROPA 50+ gor det mojligt for oss att
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Figur 1.4 Forvantad livslangd vid fodseln, 2001
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Kéalla;: OECD Health Data 2004, 3rd edition

Figur 1.5 Beroendekvoter aren 2000 och 2050 (Andelen invanare som &r minst

60 ar i forhallande till andelen som &ar 20-59 ar.)
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Kaélla: Eurostat, se figur 1.3
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studera hur olika system paverkar hélsolaget, de ekonomiska forhallandena och
familjerna och de sociala natverken i Europa.

En nyckelvariabel ar sysselsattningen, ty de sysselsatta betalar den
storsta delen av alla skatter och avgifter. Den andel av befolkningen som é&r
sysselsatt varierar mycket mellan de i EUROPA 50+ deltagande landerna.

Skillnaderna &r storst i aldersgrupperna mellan 55 och 64 ar, se figur 1.6.

Figur 1.6 Sysselsattningsandelar for 55-64 ariga arbetare ar 2004, samt
sysselsattningsmalet enligt EU-6verenskommelserna i Lissabon och
Stockholm.
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Kalla: Eurostat, EU Labour force survey

Figur 1.6 visar ocksa att det bara ar Sverige, Danmark och Storbritannien - och
icke EU-landet Schweiz - som overskrider sysselsattningsmalet enligt EU-
overenskommelserna i Lissabon och Stockholm. Belgien, Frankrike, Osterrike
och Italien ligger langt under detta mal. Det &r inte alldeles sjalvklart vilka

orsakerna ar till dessa skillnader. En uppenbart tankbar forklaring ar den
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pensionsalder som bestams av pensionssystemen. Men som figur 1.7 visar ar
detta inte hela forklaringen. Medan Sverige, Danmark och Storbritannien har
den hogsta genomsnittliga pensionsaldern och Belgien den lagsta, visar
figurerna 1.6 och 1.7 inte en nara proportionalitet. Att battre forsta vad som
bestimmer arbetskraftsdeltagandet bland &ldre arbetare och de olika vdgarna ut
ur arbetskraften ar ytterligare en viktig forskningsuppgift till vilken vara data
kommer att bidra. De ar idealiska for denna uppgift da projektet EUROPA 50+
ger Over nationsgranserna verkligt jamforbara individdata om sysselsattningen
och dess forklaringsfaktorer sasom hélsa och arbetsmiljo.

Generositeten i de offentliga pensionssystemen ar en tredje
komponent som - tillsammans med demografin och sysselséttningen - forklarar
utgifterna for de allménna pensionerna. Figur 1.8 visar de stora nationella
skillnaderna i generositet i Europa.

For ndrvarande varierar utgifterna for de allménna pensionssystemen
fran omkring 5 procent av bruttonationalprodukten (BNP) i Storbritannien till
nastan 15 procent i Osterrike. Variationen i de berdknade framtida
pensionsutgifterna &ar lika dramatisk: Pa lang sikt kommer utgifterna i
Storbritannien att minska, medan Eurostat forutspar att Grekland kommer att
anvanda néstan 20 procent av BNP endast for allmé&nna pensioner.

Man bor emellertid inte gldmma att de allménna pensionssystemen
ocksa har en viktig social uppgift. I de flesta EU-lander ar fattigdomen bland de
aldre relativt lag, se figur 1.9, och i manga lander t o m vésentligt lagre &n bland
barnfamiljer. | Europa kan vi vara stolta, som har en betydligt mindre fattigdom
bland de aldre &n i USA. Det &r dock storande att nagra lander trots hoga utgifter
for allmanna pensioner anda har relativt hog fattigdom, sasom Belgien och
Grekland. EUROPA 50+ ger de data som behdvs for att battre forsta vem som ar

fattig och vilka foljder fattigdom far for halsa och valstand.
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Figur 1.7 Genomsnittlig alder vid uttradet fran arbetsmarkanden, 2001
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Kaélla: Eurostat, EU Labour force survey

Figur 1.8 Utgifterna for allmanna pensioner i procent av BNP, 2000 och 2040
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Figur 1.9 Andel fattiga bland dem som &r minst 65 ar (Antal individer med en
inkomst som ar mindre 4n 50% av medianinkomsten i procent av

samtliga i aldergruppen)
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Det ar en av de stora fordelarna med EUROPA 50+ att vi bade méter
halsotillstandet hos befolkningen och deras ekonomiska och sociala
forhallanden. Utover flera matt pa halsa har EUROPA 50+ dven uppgifter om
utnyttjandet av halsovarden och dess kvalitet. Annu en gang, det internationella
perspektivet i EUROPA 50+ ar vardefullt for att avsl6ja de stora skillnader som
finns mellan de i undersékningen deltagande landerna.

Lat oss borja med de stora linjerna. Figur 1.10 visar samhallets
utgifter och de privata utgifterna for halsovard per capita. De varierar fran ca
1200 euro i Grekland och Spanien till ndstan 3000 euro i Danmark och mer an
4000 euro i Schweiz.

En avgorande fraga ar om dessa utgiftsandelar aterspeglar verkliga
skillnader i vardens kvalitet. Det ar emellertid inte omedelbart klart att man far

vad man betalar for. Figur 1.11 visar ett mycket grovt matt pa vad halsovarden
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Figur 1.10 Halsoutgifter per capita i Europa ar 2001
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Figur 1.11 Halsoutgifter per capita i forhallande till férvantad livslangd
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astadkommer, namligen forvantad livslangd (fran figur 1.4), som man mdjligen
kan se som det slutliga malet for halsovarden. Figur 1.11 visar praktiskt taget
ingen korrelation mellan utgifterna for halsovard i forhallande till BNP och
forvantad livslangd!

Man kan indela de i EUROPA 50+ deltagande landerna och
Storbritannien i fyra vida grupper: Lander i vilka utgifterna for halsovard grovt
sett Overensstammer med forvantad livslangd - antingen lander med hoga
utgifter och goda resultat i form av hog forvantad livslangd, sdsom Frankrike,
Sverige och Schweiz - eller lander med laga utgifter och lag forvantad livslangd,
framst Storbritannien, men dven Grekland, Osterrike och Belgien. Det finns
ocksa lander som lyckats ha en forvantad livslangd som overstiger genomsnittet
men har mindre utgifter i forhallande till BNP an genomsnittligt, sasom Italien
och Spanien. Den mest problematiska gruppen bestar emellertid av de lander
som har en lag forvantad livslaingd men hogre utgifter for halsovard &n
genomsnittligt som Holland, Tyskland och Danmark.

Pensionsreformer och halsovardsreformer star hogt pa den politiska
dagordningen. Det talas en hel del om att skdra i de offentliga utgifterna, dvs. att
reducera de offentliga tjansterna. Vi kommer emellertid endast att kunna
genomfora framgangsrika reformer om vi forstar de mekanismer som
bestammer kostnaderna till de tjanster som erbjuds. Det fagelperspektiv som
denna introduktion givit visar att dessa samband inte &r enkla och inte sa latta att

forsta.

Hur EUROPA 50+ skapades.

Idén om EUROPA 50+ vilar pa kombinationen av tre egenskaper som gor
undersékningen unik: En longitudinell unders6kning med genuint
multidisciplindr och internationell design. Kombinationen av dessa tre
egenskaper ar en vetenskaplig utmaning. Vi har anvant senaste teknik. Som

exempel kan namnas att for att kunna beakta alla landspecifika och sprakliga
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krav 1 en enda gemensam design har forskargruppen tillsammans med
CentERdata vid universitetet i Tilburg utvecklat nagra innovativa dataprogram
sasom ett Oversattningsprogram och ett program for folja och styra en sa
komplex undersdkning som EUROPA 50+.

Manga har bidragit till utvecklingen av EUROPA 50+,
Kombinationen av interdisciplinar fokus och longitudinell ansats har gjort The
English Longitudinal Survey of Ageing (ELSA) och The Health and Retirement
Survey (HRS) till vara forebilder. Utan det pionjararbete som gjorts i HRS och
ELSA skulle inte EUROPA 50+ kunnat skapas pa sa kort tid. Samarbetet mellan
EUROPA 50+, HRS och ELSA ar nara och fortgaende, och en viktig
designfraga for oss har varit hur vi skulle kunna gora en stor del av vara data
jamforbara med dem fran HRS och ELSA, sa att nationella jamforelser kunde
utstrackas fran det kontinentala Europa till de anglosaxiska landerna.

Vi har ocksa dragit lardom fran nationella studier av dldrandet som
den tyska ”Alterssurvey” och The Italian Longitudinal Survey on Ageing. Vi har
aven fatt erfarenheter fran mer specialiserade internationella studier som The
European Community Household Panel Survey (ECHP), dess efterfoljare The
Survey of Income and Living Conditions (SILC), The European Social Survey
(ESS) och nagra halsostudier utforda av WHO.

Designen av EUROPA 50+ pabdrjades i januari 2001. Det forsta
engelsksprakiga frageformularet var fardigt under varen 2001 och testades i
pilotundersokningar i Storbritannien med hjéalp av National Centre of Survey
Research i London. Frageformularet reviderades darefter och Gversattes till alla
deltagande landers sprak, inklusive sprakvarianter som belgisk flamlandska och
schweizisk franska. Hela undersokningen genomgick en stor ny test i alla lander
under juni manad 2003. Efter ytterligare forbattringar genomfoérdes den forsta
huvudundersdkningens intervjuer mellan april och oktober 2004 med
anvandande av slumpmaéssiga urval av hushall i alla lander. Ytterligare

datainsamling pagar annu.
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Projektgruppen i EUROPA 50+ kommer att efterstrava att gora data
tillgangliga for forskning dven innan de genomgatt mer omfattande kontroller
och réattningar, vilket utan svarighet kan ta ytterligare nagot ar. Vara data
kommer att kunna anvandas av forskare — utan avgifter — fr o m slutet av april
2005 via ett webbaserat kontrollsystem.

De resultat som presenteras i denna bok bygger pa annu mer
preliminara data, som foreldg i november 2004. Aven om vi gjort en mangd
kontroller, konsistens- och rimlighetsjamfdrelser och s k imputationer, aterstar

det annu mycket att gora. Alla resultat i denna bok ar darfor preliminara.’

3 For en beskrivning av design och metoder hanvisas till kapitel 7 i Borsch-Supan, A.,
Brugiavini, A., Jurges, H., Mackenbach, J., Siegrist, J. and Weber, G. (red.), Health, Ageing
and Retirement in Europe: First Results from the Survey of Health, Ageing and Retirement in
Europe. Mannheim Research Institute for the Economics of Ageing (MEA).
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2. HALSA, HALSORISKER OCH HALSO- OCH SJUKVARD*

Kristian Bolin, Séren Hojgard, Bjorn Lindgren och Petter Lundborg

Kapitlet redovisar kortfattat hur hélsa, livskvalitet och vissa personliga
hélsorisker varierar i Europa enligt undersékningen EUROPA 50+. Det redogor
ocksa for skillnader mellan landerna betraffande egenavgifter och utnyttjande av

halso- och sjukvard.

Halsa

Halsan ar nagot som inte ar direkt observerbart i sig. Det finns darfor inget
entydigt matt pa hélsan, daremot manga tankbara indikatorer. | EUROPA 50+
finns uppgifter om saval sjalvupplevd hélsa som sjalvrapporterad sjukdom och
funktionsbegransningar.

Ungefér 40 procent av alla som deltog i undersokningen svarade att
de uppfattade sin halsa som samre an “bra” och hela 10 procent som “dalig”
eller "mycket dalig”. Omkring 40 procent anger att de har nagon begransning i
sin formaga att utfora dagliga aktiviteter och cirka 50 procent att de har nagon
langvarig sjukdom eller nagot funktionshinder.

Mellan l&nderna ar det stor spridning i den sjalvrapporterade héalsan.
Bland dem som intervjuades i Danmark tyckte nastan 50 procent — den hogsta
andelen bland undersokningens lander - att de hade mycket god eller utmarkt
hélsa, foljt av Sverige strax over 40 procent, medan Spanien hade lagst andel
med knappt 20 procent.

Om dessa resultat verkligen aterspeglar reella skillnader eller
individuella och kulturella olikheter i synen pa vad som ar “bra” eller "dalig”

halsa kan diskuteras. | projektet EUROPA 50+ har man ocksa konstruerat ett

* Detta kapitel bygger delvis pd kapitel 3 “Health and Health Care” redigerat av Johan
Mackenbach i Bérsch-Supan m fl (2005)
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Figur 2.1 Andel med mycket god eller utmarkt halsa
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hélsoindex (pa en skala fran 0 till 1), som utnyttjar annan information i under-

sékningen for att justera den uppgivna sjalvrapporterade halsan.” Tillimpar man
detta index, sa blir det mindre skillnader mellan landerna, och ordningsfoljden
mellan landerna forandras. Bade Danmark och Sverige kommer langre ner, dven
om de behaller ordningen sinsemellan. Schweiz far det hogsta genomsnittliga
vardet pa halsoindex, foljt av Osterrike, Nederlanderna och Danmark. Sverige
kommer nu pa sjunde plats, medan Italien och Spanien behaller sina platser i

slutet.

Figur 2.3 Nedsatt ganghastighet
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Bade ganghastighet och handgreppsstyrka har uppmatts i EUROPA 50+ som

funktionella indikatorer pa halsa. De bada matten uppvisar markanta skillnader

> Vid konstruktionen av halsoindexet har man anvént saval information om respondenternas
egna sjélvupplevda hdlsa, som information om hur respondenter i olika lander varderar
samma hélsotillstand (som beskrivits for dem i sk ™ anchoring vignettes™) for att korrigera for
eventuella kulturella skillnader i hur halsotillstand véarderas. Man har ocksa utnyttjat
information om forekomsten av kroniska sjukdomar, funktionshinder och mentala problem,
samt information om greppstyrka och ganghastighet. En respondent utan nagra kroniska
sjukdomar, funktionshinder eller mentala problem som anser sig ha perfekt halsa far saledes
vardet 1 i hdlsoindexet. Varje halsoproblem (kronisk sjukdom, funktionshinder, mentalt
problem) paverkar respondentens hélsoindexvérde negativt. Hur stor minskningen blir
varierar beroende pa halsoproblem. Daremot &r vikten for ett och samma halsoproblem
densamma for alla individer.
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mellan de 10 landerna, med en tydlig nord-syd-gradient. Hogsta vardena har
Danmark och Sverige, dérndst de mellaneuropeiska ldnderna, medan de tre
Medelhavslanderna har de lagsta véardena — bade for ganghastighet och for

handgreppsstyrka.

Figur 2.4 Greppstyrka
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Figur 2.5 Andel utan langvariga sjukdomar, respektive
utan begransningar i vanliga aktiviteter, samt andel
som klassificerats som friska bland de aldsta
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De aldsta (personer som &r 80 ar och aldre) forvantas ha fler sjukdomar och fler
begransningar i formagan att utfora dagliga aktiviteter an dem som tillhér yngre
argangar. | EUROPA 50+ har man fragat de aldsta intervjupersonerna om de har
nagra langvariga sjukdomar, dr rorelsehindrade eller om de anser sig forhindrade
att utfora sina vardagliga aktiviteter pa grund av halsoproblem. Man har ocksa
matt formagan att utfora vardagliga aktiviteter med hjalp av de bada
instrumenten ADL (”Activities of Daily Living”) och I-ADL ("Instrumental
Activities of Daily Living”).

Over 30 procent av de dldsta mannen och ca 30 procent av de &ldsta
kvinnorna i EUROPA 50+ uppger att de inte har nagra langvariga sjukdomar; 33
procent av ménnen och 24 procent av kvinnorna uppger att de inte anser sig
begransade i1 sina vanliga aktiviteter; medan 22 procent av mannen och 13
procent av kvinnorna beddms som ”friska” (har definierat som varken
rorelsehindrade eller begrénsade i att utfora sina dagliga aktiviteter enligt ADL
eller 1-ADL). | motsats till forvantningarna tycks personer i den allra aldsta
aldersgruppen (85 ar och aldre) vara friskare an i aldern 80 — 84 ar. Det kan
emellertid bero pa att sannolikheten att leva till 85 ars alder ar storre for
personer utan langvariga sjukdomar och funktionsbegransningar.

Det finns skillnader mellan landerna i de dldstas hédlsa. Oavsett kon
tycks andelen friska” (definierat som ovan) bland de é&ldsta vara hogst i
Schweiz, medan Sverige kommer pa sjatte plats. Hur dvriga lander placerar sig
beror pa om man rangordnar dem, efter andelen friska méan eller kvinnor.

Det &r stor spridning mellan landerna i hur stor andel av de aldre som
bor i bostader anpassade for personer med funktionsnedsattningar. Jamfor vi t ex
andelen personer i samtliga aldersgrupper som bor i anpassade bostader,
kommer Sverige pa tredje plats efter Nederlanderna och Danmark. Jamfor vi
dem som dr minst 80 ar gamla kommer, Sverige ocksa pa tredje plats efter

Nederlanderna och Danmark.

26



Procent

Figur 2.6 Andel 80 ar och aldre som klassificerats som
friska (inte rorelsehindrade eller begransade i dagliga
aktiviteter enligt ADL och I-ADL)
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| aldersgruppen 50 — 59 ar kommer Sverige daremot pa femte plats (efter
Schweiz, Spanien, Nederldnderna och Danmark).

Generellt for de studerade landerna galler att den stdrsta andelen av
intervjupersonerna som bor i anpassade bostader finns bland dem som &ar 80 ar
eller aldre. Har ar det ungefar fyra ganger sa vanligt att bostaden &r utrustad med
hjalpmedel som i aldersgruppen 50 — 59 ar, men sambandet ser olika ut
beroende pa vilket land vi undersoker. | de nordiska landerna, Tyskland,
Nederlanderna, Frankrike och Osterrike 6kar andelen med &ldersgrupp, medan
sambandet ar U-format (dvs lagst andel i mellanaldersgrupperna) i Schweiz och
Grekland, puckelformat (hdgst andel i mellanaldersgrupperna) i Italien och
nérmast avtagande i Spanien.

| EUROPA 50+ har man ocksa undersokt sambandet mellan
socioekonomisk status och hélsa. Socioekonomisk status har métts med hjalp av

individens inkomst, medan halsan har matts med hjalp av sjalvskattad hélsa

Figur 2.8 Socioekonomiska skillnader i halsa
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Figur 2.8 visar kvoten mellan sannolikheterna for fattiga respektive rika att
uppge att den sjalvskattade halsan inte ar bra. Om kvoten &r stérre an 1 ar det
fler fattiga an rika som anser sig ha dalig halsa. Med nagot undantag finner vi att

det ar sa bade for man och kvinnor och i alla lander. Vi ser ocksa att landerna
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uppvisar ganska stora inbordes skillnader i sambandet mellan hélsa och
socioekonomisk status och att sambandet &r olika starkt for mén och kvinnor i
de olika landerna. Oavsett kon, &r sambandet dock starkast i Danmark och
svagast i Spanien medan Sverige placerar sig pa 4:e plats bade vad géaller mén
och kvinnor.

Nér det galler mental hdlsa, & depression en viktig indikator.
Intervjuerna i EUROPA 50+ inneholl fragor om detta, och svaren ingar i ett
maétinstrument som kallas EURO-D, som visar forekomsten av depression. | det
h&r sammanhanget har kliniskt betydelsefull depression definierats som ett varde
pa skalan storre an 3. Forekomsten av depression i de studerade landerna
redovisas efter alder och kon. | alla de 10 landerna &r det fler kvinnor an méan
som dr deprimerade. Forekomsten 6kar med aldern, men olika snabbt i olika
lander. Stora skillnader rader mellan landerna. Depression i de é&ldsta
aldersgrupperna ar vanligast i Medelhavslanderna.

Kognitiv funktion dr en annan viktig indikator pd mental hélsa,
sarskilt pa aldre dagar. Aven om alla drabbas av samre minne och andra
forsamrade kognitiva funktioner, ar det en minoritet som kommer att fa kliniskt
relevant demens. Av alla i aldergruppen 65-70 ar ar det omkring 2 procent som
har demenssjukdom i Europa, medan det ar 25-30 procent bland dem som &r 85
ar eller aldre. | EUROPA 50+ testades flera kognitiva funktioner. Tre av dem
redovisas i figurerna 2.10 — 2.12. (minne, verbal formaga och formaga att
genomfora enklare riakneuppgifter). Aldersberoendet framgar Kklart, men inte
nagra klara skillnader mellan kénen. Déaremot &r det stora skillnader mellan
landerna, dar Medelhavslanderna har torst andelar mén och kvinnor med

kognitiva problem.
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Figur 2.9a Andel mén i olika aldersgrupper som
sager sig vara deprimerade i respektive land
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Figur 2.9b Andel kvinnor i olika aldersgrupper
som uppger sig vara deprimerade i respektive land
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Figur 2.10a Andel man med nedsatt numerisk
formaga i olika aldergrupper i respektive land

o550 +
100 - W60 +
a7s5 +
90 -
80 -
70 = !
o 60 -
g
g 501
B 40 -
30 -
20 -
10 -
0 T T T T 1
SE DK DE NL FR CH AT IT ES GR
Figur 2.10b: Andel kvinnor med nedsatt numerisk
formaga i olika aldersgrupper i respektive land
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Figur 2.11a Andel man med dalig verbal formaga i olika

aldersgrupper i respektive land
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Figur 2.11b Andel kvinnor med dalig verbal formaga i olika
aldersgrupper i respektive land
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Figur 2.12a Andel m&n med minnesproblem i

olika aldrar i repektive land
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Figur 2.12b Andel kvinnor med minnesproblem i
olika aldrar i respektive land
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Figur 2.13 Livskvalitet i respektive land OKontroll
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Livskvalitet mats i EUROPA 50+ med ett livskvalitetsindex CASP, bestaende
av fyra delomraden: kontroll  (control), autonomi  (autonomy),
sjalvforverkligande (self-realisation) och vélbefinnande (pleasure). Inom varje
delomrade far intervjupersonen ange sin grad av tillfredsstallelse pa en s k
Lickert-skala. CASP-vérdet far man genom att summera resultaten for varje
delomrade (med samma vikt for varje delomrade). Livskvalitetsindex enligt
CASP finns for samtliga EUROPA 50+-lander utom Frankrike. Jamfér man
livskvalitet enligt figur 2.13 med hélsa enligt figur 2.2, framgar att landerna i

stort sett har samma rangordning. Undantagen ar Osterrike och Grekland.
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Halsorisker
Tidigare studier har visat att individens halsa paverkas starkt av valet av livsstil
och konsumtionsmonster. Det ar t ex kant att dricka mattligt med alkohol, att
inte roka, att vara fysiskt aktiv och att halla kroppsvikten under kontroll ar
positiva faktorer for halsan bade for yngre och for aldre.

Mer an 2/3 av de mé&n och mer an 1/4 av de kvinnor som intervjuats i
EUROPA 50+ uppger att de rokt under minst ett ar. Av dessa hade dock 63
procent av mannen och 55 procent av kvinnorna slutat réka. Vid intervjutillfallet

var 24 procent av mannen och 13 procent av kvinnorna rokare.

Figur 2.14 Andelen som nagonsin rokt/roker nu i
respektive land
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Vi ser dock att det ar stor spridning mellan landerna och att deras position beror
pa om vi rangordnar dem efter andelen intervjupersoner som nagonsin har rokt

eller efter andelen nuvarande rokare eller efter kon. Andelen svenska man som
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nagonsin har rokt eller som roker nu ar lag i jamforelse med ovriga lander.

Bland kvinnorna ar det bara Danmark som har hégre andel an Sverige.

Figur 2.15 Andelen som dricker 2 eller flera glas alkohol dagligen eller nastan
dagligen i respektive land
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Pa fragor om alkoholkonsumtion uppgav 42 procent av kvinnorna
och 19 procent av mannen att de inte hade druckit ndgon alkohol under de
senaste sex manaderna, medan 7 procent av kvinnorna och 26 procent av
mannen hade druckit mer an tva glas alkohol per dag. Figur 2.15 visar att dagligt
drickande &r relativt ovanligt i Sverige. Om vi i stallet méatt, hur mycket ren
alkohol man dricker per person i respektive land skulle Sverige formodligen inte
ha visat lika goda resultat.

Ungefér 9 procent av ménnen och 15 procent av kvinnorna uppgav
att de var fysiskt inaktiva, dvs. varken dgnade sig at latt eller intensiv fysisk
aktivitet (figur 2.16). Ater finner vi stora skillnader mellan de europeiska
landerna (sarskilt for kvinnor). Italien har den hogsta, Sverige den nast lagsta

och Schweiz den lagsta andelen fysiskt inaktiva, oavsett vilket kon vi studerar.
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Figur 2.16 Andel fysiskt inaktiva i respektive
land
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Figur 2.17 Andel 6verviktiga och feta i respektive
land
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| genomsnitt for samtliga l&nder var 67 procent av ménnen och 55 procent av
kvinnorna feta eller 6verviktiga. Med 6verviktig menas hér personer som har ett
BMI mellan 25 och 30 ("Body Mass Index” = kroppsvikten i kg dividerad med

kvadraten pa kroppslangden i cm); med fet den som har ett BMI Overstigande
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30. Grekland visar sig ha den storsta andelen Gverviktiga och feta mén och
Sverige den minsta. Daremot dr det Spanien som har den stOrsta andelen
éverviktiga och feta kvinnor, medan Sverige har kommer pa 7:e plats.

For bada konen é&r skillnaderna mellan landerna mindre an for
andelen fysiskt inaktiva, vilket kan ses om man jamfér figurerna 2.16 och 2.17.
Landernas rangordning ar ocksa annorlunda. Skillnaderna kan exempelvis bero
pa olikheter i kaloriintag. Av avsnittet om privat konsumtion framgar att det

finns betydande skillnader i hur mycket som spenderas pa mat.

Halso- och sjukvard

Inom EUROPA 50+-projektet har man forsokt karaktérisera landernas
sjukvardssystem, bl a i termer av hur de finansieras. Hoga egenavgifter kan
namligen vara avskrackande, nar man soker vard. Hoga egenavgifter minskar
ocksa hur mycket pengar som finns kvar fér annan konsumtion bland de aldre
och sjuka.

Av de 10 landerna har halften — Danmark, Grekland, Italien, Spanien
och Sverige — skattefinansierade halso- och sjukvardssystem. De resterande fem
landerna — Frankrike, Nederlanderna, Schweiz, Tyskland och Osterrike — har
forsékringsfinansierade system. | dessa ldnder finns det en obligatorisk
grundforsékring for de flesta invanare, medan frivilliga tillaggsforsakringar bara
ar vanliga i Frankrike (86 procent av invanarna) och Nederlanderna (64 procent
av invanarna). | alla lander forekommer egenavgifter, men i olika stor
utstrackning. | samtliga lander, utom Nederlanderna och Sverige, utgor avgifter
for receptbelagda lakemedel den storsta delen av egenavgifterna (fran ca 54

procent i Schweiz och Tyskland, till 78 procent av egenavgifterna i Osterrike).
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Figur 2.18 Andel som betalat egenavgifter under det
senaste aret i respektive land uppdelat pa kon
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Den hogsta andelen intervjupersoner som betalat egenavgifter for halso- och
sjukvard under det senaste aret finns i Sverige och den lagsta i Frankrike. |
samtliga lander &r det en storre andel av kvinnorna &n av mannen som betalat
egenavgifter for halso- och sjukvard under det senaste aret. | allménhet finns den
stérsta andelen som betalat egenavgifter i den aldsta aldersgruppen. Undantagen
utgors av Frankrike, Italien och Spanien.

Det bor emellertid noteras att skillnader mellan landerna i hur vanligt
det &r att betala egenavgifter for halso- och sjukvard inte nédvandigtvis séger
nagot om skillnaderna i avgifternas storlek.

For att undersoka sjukvardsutnyttjandet har EUROPA 50+ fragat
intervjupersonerna om de har besokt allménlakare eller specialist, samt om de
har varit inlagda pa sjukhus under de senaste 12 manaderna. Som framgar av

figur 2.20 ar andelen intervjupersoner, som besokt allmanlakare minst en gang
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Figur 2.19 Andel som betalat egenavgifter under det senaste aret i
respektive land uppdelat pa aldersgrupper
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under det senaste aret, relativt lika (93 - 96 procent). Undantagen ar Grekland
och Sverige, dar andelen som anger att de har besokt allmanlakare under de
senaste 12 manaderna &r 82 respektive 85 procent.

Ser vi istallet pa besok hos specialistlakare (figur 2.21), finner vi (a)
att specialistbesok ar mindre vanliga an allménlakarbesok, (b) att skillnaderna
mellan ldnderna blir stérre och (c) att rangordningen mellan dem dandras.
Danmark, som har den storsta andelen intervjupersoner som besoOkt
allménlakare, har i stillet den minsta andelen som besokt specialistlakare.
Tyskland daremot, som kom pa 6:e plats vad galler allmanlékarbesok, uppvisar
den storsta andelen som besokt specialistlakare. Sveriges plats i figuren andras

bara marginellt.
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Figur 2.20 Andel som besokt allméanlakare minst en
gang under de senaste 12 manaderna i respektive land
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Figur 2.21 Andel som besokt specialist minst en gang
under de senaste 12 manaderna i respektive land
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Figur 2.22 Andel som varit inlagda pa sjukhus under
de senaste 12 manaderna i respektive land
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Slutligen, betraffande sjukhusvistelse (figur 2.22), ar skillnaderna
mellan landerna annu mindre. D&remot ser vi att l&ndernas rangordning andras
igen. Sverige kommer nu pa 4:e plats efter Osterrike, Tyskland och Frankrike,
medan Grekland, Nederlanderna och Spanien uppvisar den ldgsta andelen
intervjupersoner som varit inlagda pa sjukhus. Danmark skiljer sig nagot fran
ovriga lander genom att ha en relativt lag andel intervjupersoner som varit
inlagda endast en gang (7,5 procent, den tredje lagsta) men en relativt hog andel

som varit inlagda tva eller flera ganger (5,4 procent, den nast hogsta).

Sammanfattning
Sverige kommer pa andra plats nar det géller andel personer som anser sin halsa

vara utmarkt eller god och pa delad tredje plats vid ranking efter halsoindex.
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Fler svenska kvinnor an man uppger att de ar deprimerade (ungefar
dubbelt s3 manga) och depressioner ar vanligast bland de &dldsta. Jamfort med
évriga lander i Europa kommer Sverige pa femte och sjatte plats for kvinnor
respektive man.

Livskvaliteten i Sverige ligger val till men &r inte den hogsta.
Jamfort med andra lander i var undersokning kommer Sverige pa sjatte plats nar
det galler sjalvupplevd kontroll, pa fjarde plats néar det géller autonomi och
sjalvforverkligande och pa tredje plats nar det galler valbefinnande. Vid en
sammanvagning av de fyra delomradena till ett samlat livskvalitetsindex
(CAPS) far Sverige en tredje plats.

Resultaten betréaffande halsorisker visar att Sverige har den minsta
andelen nuvarande rokare bland mannen (sjunde plats om man i stéllet ser till
andel man som nagonsin har rokt), men den néast stérsta andelen kvinnor som
roker nu eller som nagonsin rokt. Nar det galler alkoholkonsumtion uppvisar
Sverige den minsta andelen, bade for méan och kvinnor, som dricker mer &n ett
glas alkohol dagligen. Overvikt ar ett ndgot mindre problem i Sverige an 6vriga
Europa. Sverige har den minsta andelen 6verviktiga mén och den tredje minsta
andelen overviktiga kvinnor. Dessutom ar andelen fysiskt aktiva stor, den nast

hogsta bland de undersokta landerna for saval man som kvinnor.
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3. NARHET OCH KONTAKTER INOM FAMILJEN -
STOD FRAN FAMILJ OCH ANHORIGA?®

Daniel Hallberg

Om vi kommer att fa adekvat vard nar vi blir gamla — vare sig den ges av nagon
till oss anhorig, av privata vardgivare eller av det allméanna —ar det sakert manga
som fragar sig nar andelen é&ldre i framtiden kommer att bli stérre. En viktig
debatt fortgar om hur vi ska lyckas astadkomma den omsorg och vardagliga
hjalp de aldre kommer att behdva. Det allménnas utgifter for vard och omsorg
av aldre vantas vaxa, men om den ekonomiska tillvaxten blir svag kan kraven pa
hushallning med knappa resurser satta kannbara granser for hur mycket
aldreomsorgen kan ¢ka. Redan idag utgor familjen och andra narstdende en
viktig kélla till stod och hjalp.

EUROPA 50+ innehaller information om vilka sociala natverk de
aldre har; t ex vilken kontakt barn och foraldrar har, och vilken typ hjélp och
stod och hur mycket man ger till varandra. Med EUROPA 50+ kan vi fa en bild
av familjens roll, hur gamla och unga utbyter tjanster, och i vilka familjer detta

ar vanligt.

® Detta & en sammanstallning av resultat presenterade i avsnitten 4.1 “Family Structure,
Proximity and Contact”, forfattat av Martin Kohli, Harald Kiinemund, och Jorg Lidicke, och
4.2 "Family Support” forfattat av Claudine Attias-Donfut, Jim Ogg, och Frangois-Charles
Wolff i Bérsch-Supan m fl (2005)
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Att leva ensam eller i par

Den som star narmast att hjalpa till i en svar situation &r vanligtvis den egna
makan/maken eller sambon. Den historiska nedgangen i dktenskapsfrekvensen —
farre gifter sig och att fler skiljer sig nu jamfort med forr — verkar dnnu inte ha

resulterat i en stor andel ensamstaende i de aldersgrupper vi studerat.

Figur 3.1 Fordelning pa civilstand for méan och kvinnor efter alder. (procent)
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Kélla: Kohli m fl (2005) Figure 1

partner. Figur 3.1 galler samtliga lander i unders6kningen. | den yngsta
aldersgruppen, 50-59 ar, ar andelen respondenter som &r gifta och lever
tillsammans med sin partner drygt sjuttio procent. Andelen som lever skilda och
ensamma ar relativt liten, men nagot hogre i denna aldersgrupp jamfort med de

annu aldre. Aven gruppen ensamstaende som aldrig varit gifta ar relativt liten.
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Den mest dramatiska forandringen i aldrandet ar dock franfallet av
en partner. Med 6kande alder minskar sannolikheten att bada makarna ska vara i
livet, vilket i figuren visar sig i den med stigande alder 6kande andelen anklingar
och ankor. Eftersom det oftast & mannen som ar &ldst i en parrelation och han
ocksa har en nagot hogre mortalitet, ar det i regel kvinnan som far leva ensam i
livets slutskede. Av de kvinnor som ar 6ver 80 ar &r ca 84 procent ensamstaende,
medan endast knappt 40 procent av mannen i samma aldergrupp ar

ensamstaende.

Hur manga generationer ar i livet?
| medeldldern &r det inte ovanligt att ha bade sina foraldrar i livet och att ha barn
och kanske barnbarn. Ju aldre man blir desto mindre blir sannolikheten att de
egna foréldrarna &r i livet och ibland kan &ven egna barn ha avlidit. Andelen
personer med barnbarn och ibland t 0 m barnbarns barn 6kar emellertid ocksa.
Med Okande alder okar saledes bade andelen personer med fa eller inga
narstaende i andra generationer och andelen med manga levande generationer.
Detta illustreras i figur 3.2

Andelen familjer med tre levande generationer & omkring 60
procent i alla lander. Andelen familjer med minst fyra generationer &r hogst i
Sverige, Danmark och Frankrike och minst i Italien, Spanien, Schweiz och
Grekland. En del av forklaringen ligger i att de sistndmna landerna har lag
fertilitet, och alltsa fler “ofodda” barnbarn, an t ex Sverige. Andelen personer
som star helt ensamma i livet ar relativt liten i nastan alla lander. Det betyder
dock inte nodvandigtvis att de flesta kan rakna med hjalp fran barn och barnbarn

vid behov, ty de kan leva langt fran sina foraldrar och far- och morforaldrar.
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Figur 3.2 Andel en- och flergenerationsfamiljer efter alder och kon (procent).
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Figur 3.3 Andel en- och flergenerationsfamiljer efter land (procent).
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Kélla: Kohli m fl (2005) Figure 2
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Kontakt, omsorg och hjalp

En forutsattning for att ett barn eller barnbarn ska kunna ge sina foéraldrar och
far- och morféraldrar regelbunden och frekvent hjalp, &ar att man bor ganska nara
varandra. Figur 3.4 visar hur nédra fordldrarna bor det ndrmaste barnet i de i

undersokningen deltagande landerna.

Figur 3.4 Narhet till narmsta barn. (Procentandel foréaldrar per avstands-
grupp.)
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Kélla: Kohli m fl (2005) Figure 3

For alla lander tillsammans finner vi att éver 50 procent har barn som bor
mindre &n 1 km bort, och 84 procent har barnen hogst 25 km bort. Det finns
dock intressanta skillnader mellan landerna. | sddra Europa finns en stark
familjesammanhallning da barnen bor nara eller tillsammans med sina foréldrar,

medan det i norra Europa ar mycket vanligare att barnen bor langt bort. |
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medelhavslanderna flyttar barnen hemifran relativt sent. Det beror dels pa
svarigheterna att finansiera den forsta bostaden, men &aven pa en kulturellt
betingad nérhet mellan generationerna.

Dessa skillnader framtrader ocksa nar man undersoker hur ofta
fordldrarna har kontakt med sina barn. I medelhavsldanderna har néastan alla
foraldrar kontakt med nagot barn dagligen eller flera ganger i veckan. | norra

och mellersta Europa géller det endast 70-80 procent av foraldrarna.

Figur 3.5 Kontaktfrekvens med det mest kontaktade barnet. (procent)
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Kaélla: Kohli m fl 2005) Figure 4

Aven om omflyttningen okar i Europa och familjebanden blir svagare, visar
resultaten fran EUROPA 50+ att det finns en ganska hog potential for att fa stod

och hjalp i vardagen fran den egna familjen.
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Individens roll i familjen som givare och tagare av vard varierar med
aldern

Den hjalp som personer i 6vre medelaldern ger familjemedlemmar riktas framst
till de egna foréaldrarna och till barnbarnen. Under den tidiga pensionsaldern ges
an mer tid till barnbarnen. Senare med ¢kande alder kommer den egna partnern
att vara den som behdver den mesta hjalpen. Ofta dr det kvinnor som hjalper
sina mén.

Det finns dock tydliga nationella skillnader i hur stod ges mellan
generationer. | medelhavslanderna ar det mycket vanligt att mormor eller farmor
hjélper till med att ta hand om barnbarnen medan foréldrarna arbetar. | dvriga
Europa, speciellt i Sverige och Danmark, anlitas i mycket hogre grad hjalp fran
utomstaende for att skota barnomsorgen.

Figur 3.6 ger en ganska slaende bild av detta. Jamfoért med 6vriga
Europa ar forvarvsfrekvensen hog bland mor- och farforaldrar under 65 ar i
Sverige och Danmark. Det ar daremot relativt fa som hjélper till med sina
barnbarn minst en gang per vecka. Det innebar dock inte att far- och
morforéaldrar i Sverige och Danmark inte har kontakt med sina barnbarn. Det
sker dock inte lika ofta som i Sydeuropa. Den lagre forvérvs- frekvensen bland
aldre kvinnor och narheten mellan generationerna i Sydeuropa, samt ocksa en
mindre utbyggd barnomsorg utanfor familjekretsen gor saledes att utbytet av
tjinster mellan generationerna &r storre i Sydeuropa &n i resten av Europa och
speciellt i Skandinavien. Om dessa levnadsmonster bestar ar det framst i
Skandinavien som den s k informella varden och omsorgen maste ersattas med
motsvarande tjanster fran det offentliga eller fran privata vardgivare utanfor

familjen.
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Figur 3.6 Andelen mor- och farmédrar (<65 ar), som anger att de passat barn-
barnen atminstone en gang/vecka, och andelen som uppger att de

forvarvsarbetar efter land.
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Kélla : Attias-Donfut m fl (2005) Figure 2
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4. ARBETE OCH PENSION

Marten Palme och Annika Sundén

Europa aldras och i framtiden kommer allt farre att behova forsorja allt fler. Om
20 ar ar nastan var fjarde person i Sverige 6ver 65 ar jamfort med var sjatte
person i dag. Den demografiska utvecklingen satter naturligtvis stor ekonomisk
press pa pensionssystem, aldreomsorg och halso- och sjukvard och mycket av
dagens politiska debatt handlar om hur samhdllet ska tackla detta
forsorjningsproblem. En l6sning pa problemet som ofta framhalls &r att vi i
framtiden forvérvsarbetar langre an for narvarande. Mycket talar for att detta
skulle kunna vara en mojlig 16sning, ty de &ldre &r friskare i dag och forvéntas
fortsétta vara det i framtiden; livslangden Okar; dagens och framtidens yrken &r
mindre fysiskt anstrangande; och de dldre har battre utbildning och har darmed
béattre forutsattningar att anpassa sig till forandringar i arbetslivet.

| vilken utstrackning arbetar de &ldre i dag? Figur 4.1 visar andelen
individer som rapporterat att deras huvudsakliga sysselsattning ar arbete.
Jamfort med andra europeiska lander har Sverige ett hogt arbetskraftsdeltagande
i gruppen 50+. Bland kvinnor 50-54 ar arbetar nastan 80 procent — bara
Danmark har en hogre andel. Arbetskraftsdeltagandet &r néstan lika stort i
gruppen 55-59 ar och bland dem som bdrjar narma sig pensionsaldern (60-64-
aringarna) arbetar fortfarande nastan 60 procent. Detta ar mer an dubbelt sa
mycket som i de andra l&nderna i Europa, t ex i Tyskland arbetar bara 40 procent
av kvinnor 55-59 ar och mindre an 20 procent bland 60-64-aringarna.

Till skillnad fran de flesta andra lander i Europa arbetar alltsa
kvinnor i Sverige i nastan lika stor utstrackning som méan. Ocksa bland méan 50+
har Sverige bland det hogsta arbetskraftsdeltagandet i Europa. Framfor allt

arbetar svenska man 60-64 ar mer an i andra europeiska lander och i denna
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aldersgrupp arbetade 60 procent av mannen. Efter 65 ar ar det emellertid mycket

fa kvinnor och man som arbetar bade i Sverige och i 6vriga Europa.

Figur 4.1. Arbetskraftdeltagande i Europa
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Kalla: Brugiavini m fl (2005) Figure 2

Det hoga arbetskraftsdeltagandet avspeglar sig ocksa i
pensionsaldern i Sverige. Det finns manga definitioner av pensionsalder, men ett
satt ar att berakna pensionsaldern som den genomsnittliga aldern vid vilken
individer som arbetade vid 50 ar lamnade arbetskraften. Definierad pa detta satt
har pensionsaldern successivt stigit under de senaste 15 aren i Sverige och &r i

dag i genomsnitt 62,3 ar. Berakningar gjorda av Statistiska Centralbyran visar
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att om detta avgangsmonster fortsatter att gélla i framtiden skulle det betyda att
70 procent av man 60-64 ar och 30 procent man 65-70 ar skulle vara sysselsatta
ar 2012. Bland kvinnor skulle 59 procent i aldern 60-64 ar arbeta och 16 procent
i dldern 65-70 ar.

Manga faktorer bidrar till det htga arbetskraftsdeltagandet i Sverige,
bl a reglerna om anstéliningsskydd och utformningen av pensionssystemet. Men
en bra arbetsmiljo kan ocksa vara en del av forklaringen. | undersékningen
stalldes ett antal fragor om individernas arbetsmiljo — bl a hur fysiskt och
psykiskt krdvande arbetet &r och vilken kontroll och inflytande individer har
over sin arbetssituation. Utifran dessa fragor har ett index skapats som mater
kvalitén pa arbetet (figur 4.2).

Figur 4.2 wvisar att Sverige tillsammans med Danmark,
Nederlanderna och Schweiz har den bésta arbetsmiljon i Europa. Detta ar
samma grupp lander som har det hégsta arbetskraftsdeltagandet i gruppen 50+.
Resultaten fran undersokningen visar ocksa att kvalitén pa arbetet paverkar det
allmanna valbefinnandet och lander med lag arbetskvalité hade ocksa hdogre
sannolikhet for dalig halsa och depression bland befolkningen.

Synen pa vad som menas med pension har forandrats Gver tiden.
Fram till 1970-talet betraktades pensionering ofta som ett ofrivilligt beslut som
orsakades av dalig halsa, uppsagning, eller obligatorisk pensionering. Sedan
dess har pensionering i mycket storre utstrackning kommit att betraktas som en
frivillig process som framfor allt paverkas av ekonomiska drivkrafter i det
allménna pensionssystemet och avtalspensionssystemen. Forskning pa det héar
omradet har visat att en viktig forklaring till det laga arbetskraftsdeltagandet i
gruppen 50 + i manga av de europeiska landerna &r just att landernas
pensionssystem gor det formanligt att ga i pension tidigt.

| de flesta europeiska lander kommer den huvudsakliga inkomsten
under pensionen fran tre kéllor: allman pension, avtalspension och privat

pensionssparande. Den allmdnna pensionen omfattar generellt hela befolkningen
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Figur 4.2. Arbetets kvalité
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Kalla: Siegrist m fl (2005) Figure 2



och formanen ar oftast relaterad till tidigare arbetsinkomster. Manga allméanna
pensionssystem innehaller ocksd en garantipension som betalas ut for att
sakerstalla levnadsstandarden bland dem med laga eller inga inkomster. |
Sverige var den allmanna pensionen liktydig med folkpension och ATP fram till
den pensionsreform som genomfordes 1999. Idag bestar den allmanna pensionen
av garantipension, inkomstpension och premiepension.

Forutom allmén pension kommer pensionsinkomsten  fran
avtalspensioner. Med avtalspensioner menas formaner som ar knutna till en
individs arbetsgivare eller sektor och for att omfattas maste saledes individen
arbeta pa ett foretag eller sektor som har en avtalspension. | Sverige baseras
avtalspensionerna pa kollektivavtal mellan arbetsmarknadens parter vilket
betyder att de allra flesta har en avtalspension fran ett av de fyra stora
avtalsomradena vilka omfattar privatanstillda arbetare, privatanstallda
tjdnstemén, kommunal- och landstingsanstallda och statsanstéllda. Den tredje
inkomstkallan under pensionen ar privat pensionssparande. | manga europeiska
lander uppmuntras denna typ av sparande ofta genom férdelaktiga skatteregler.

De tre inkomstkéllornas betydelse for pensionsinkomsten varierar
bland de europeiska landerna. Figur 4.3 visar sammansattningen av
pensionsinkomsten for de individer i undersokningen som gatt i pension. |
samtliga lander ar inkomst fran den allméanna pensionen den viktigaste
inkomstkallan och framfor allt i centrala och s6dra Europa dominerar den helt
pensionsinkomsten.  Undantaget &r Schweiz som tillsammans med
Nederlanderna &r det land dér avtalspensionerna spelar storst roll och har utgor
denna typ av pension ungefar 20 procent av den totala pensionsinkomsten. Aven
I Skandinavien &r avtalspensionerna relativt viktiga och utgér ungefar 10-15
procent av den totala inkomsten. Privat pensionssparande utgor den minsta delen

av pensionsinkomsten.
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Den aldrande befolkningen satter stor ekonomisk press pa
pensionssystemen i Europa. Forutom nodvéndigheten att individer fortsatter att

arbeta langre i framtiden diskuterar manga lander behovet av en pensionsreform.

Figur 4.3: Pensionsinkomstens sammansattning
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Kaélla: Brunner m fl (2005) Figure 2

Syftet ar att skapa finansiellt stabila system och reformerna innebar ofta en
sankning av pensionsnivaerna eller en héjning av pensionsaldern. Sverige ar ett
av fa lander som redan har genomfort en pensionsreform och det reformerade
pensionssystem tradde i kraft 1999. Eftersom den allménna pensionen &r den
dominerande inkomstkallan for en pensiondr har framtida forandringar i
pensionssystemen stor betydelse for hur mycket vi europeer kommer att behdva
arbeta och spara i framtiden. | undersokningen stélldes en fraga om vad

respondenterna trodde risken var att den lagstadgade pensionen skulle minskas
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innan de gick i pension. Resultaten visas i figur 4.4. Nagot forvanande
rapporterar de tillfrdgade individerna i de tva lander som just genomgatt
pensionsreform och dar risken fér forandringar borde vara minst — Sverige och
Osterrike — de storsta riskerna for att pensionerna kommer att sdnkas i
framtiden. Mojligen kan det bero pa att diskussioner, som foregatt
pensionsreformerna gjort medborgarna mer medvetna om vilka problem en

aldrande befolkning har for vara pensionssystem.

Figur 4.4. Risk for att den lagstadgade pensionen minskar innan

pensioneringen.
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Kélla: Guiso m fl (2005), Figure 2

Ytterligare en aspekt pa pension och arbete ar pa vilket sétt individer gar i
pension. Under de senaste 20 aren har pensionering blivit mer av en process i
stallet for ett allt-eller-inget beslut — man lamnar sitt huvudsakliga jobb men
fortsatter att arbeta deltid som konsult, man bérjar ta ut sin alderspension pa

deltid och fortsatter att arbeta deltid. Just mgjligheten att kunna arbeta deltid
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framfors ofta som den fordndring som skulle gora det mojligt att delta i
arbetskraften langre. Samtidigt ger deltid en mojlighet att kombinera betalt
arbete med andra aktiviteter som frivilligt arbete i féreningar och hjalp till andra.
| flera lander i Europa &r denna typ av aktiviteter en viktig aspekt av livet i
gruppen 50+. Figur 5 visar att Sverige tillhér den grupp av lander i Europa dar
frivilligt arbete ar vanligast. Mer dn 15 procent av personer 50+ agnar sig at
nagon typ av frivilligt arbete. En forklaring till den relativt stora andelen
frivilligarbete i Sverige kan vara folkrorelsernas och speciellt idrottsrorelsens

starka stallning i vart land.

Figur 4.5 Frivilligt arbete i Europa, andel av gruppen 50+
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5. FORTIDSPENSION OCH HALSA’

Axel BOrsch-Supan

Fortidspension — forséakring mot permanent forlorad arbetsformaga — ar en viktig
del av socialforsakringsutgifterna 1 nastan alla europeiska lander.
Fortidspensionssystemen star infor liknanden avvagningar som manga andra
socialférsakringssystem. A ena sidan &r de en valkommen och nédvéndig del av
skyddsnatet och ersétter forlorad arbetsinkomst fér dem som forlorar
arbetsformégan fore den normala pensionsaldern. A andra sidan kan
fortidspension ocksa utnyttjas som ett satt att lamna arbetskraften i fortid, trots
att arbetsformagan ar opaverkad. Med bakgrund av de finansiella pafrestningar
som socialforsakringssystemen star infor ar det viktigt att ta hansyn till dessa
avvagningar i utformningen av systemen sa att de fortfarande ger stérsta mojliga
inkomstskydd (Aarts m fl 1996).

Det ar en pataglig skillnad i andelen individer med fortidspension
mellan de europeiska landerna. Detta visas i figur 5.1.

Fyra grupper kan urskiljas. Danmark, Nederlanderna och Sverige har
mycket hdga andelar fortidspensionarer. Mellan 14 och 16 procent av individer
mellan 50 och 65 ar har fortidspension i denna grupp. Den andra gruppen
utmarks av en lagre andel — men fortfarande Gver den genomsnittliga andelen
fortids-pensionarer — och bestar av Spanien och Schweiz. Har varierar andelen
mellan 7 och 9 procent. | Frankrike, Tyskland och Italien, den tredje gruppen, ar
andelen fortidspensiondrer under genomsnitten och ligger mellan 4 och 5
procent. Slutligen, i Osterrike och Grekland har mindre 4n 3 procent av individer

mellan 50 och 65 ar fortidspension.

’ dversattning Annika Sundén
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Figur 5.1 Andel fortidspensionarer i Europa 2004°
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MGojliga forklaringar till anvandningen av fortidspension
Hur har variationerna i utnyttjandet av fortidspension uppstatt? Tre forklaringar

brukar foras fram: demografi, hdlsa och institutioner. FOr det férsta blir

® Figuren baseras pd 17731 individer i dldrarna 50-65 &r som intervjuades i EUROPA 50+
under 2004. Data har vagts med kalibrerade urvalsvikter. Standardavvikelser markeras i
toppen pa varje stapel. Uppgifterna avser andelen personer som har nagon av foljande
pensioner eller erséttningar: Sverige (SE): “fortidspension (sjukersattning)”, *“yrkesskade-
pension”, and “sjukbidrag”. Danmark (DK): ”offentlig sygedagpenge” and “offentlig
fartidspension”. Tyskland (DE): “Erwerbsminderungsrente” and ,,Beamtenpension wegen
Dienstunfahigkeit“. Netherlanderna (NL): “WAO, Waz of invaliditeitspensioen and
Algemene bijstandswet (Abw), IOAW/IOAZ, aanvullende bijstandsuitkering, Toeslagenwet
(TW)”. Frankrike (FR): “prestation publique d’invalidit¢ (AAH, APA)”. Schweiz (CH):
“Invalidenrente aus 1V, “assurance in-validité 1égale (Al)“ and “Rendita invalidita (Al)”.
Osterrike (AT): “Staatliche Invaliditatspension®. Italien (IT): “assicurazione pubblica di
disabilita (anche assegno di accompagnamento)” and “pensione pubblica di invalidita o di
inabilitd”. Spanien (ES): “pension publica contributiva y no contributiva de

invalidez/incapacidad”. Grekland (GR): ,,.yi6aic aiad¢nRao”.
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befolkningen &ldre i alla europeiska lander men — som diskuterats tidigare i
denna skrift — i varierande grad. Den forsta forklaringen pastar att ett land med
en aldre befolkning ocksa har en hogre andel fortidspensiondrer. En andra
mojlig orsak ar variationen i hdlsa mellan landerna. Kan skillnaderna i fysiskt
och psykisk hélsa som diskuterats tidigare forklara varfér andelen med
fortidspension ar sa mycket hogre i vissa lander? For det tredje visar flera
forskningsstudier att ekonomiska drivkrafter i de allmé@nna pensionssystemen
har bidragit till 6kningen av andelen individer som gatt i pension fore den
normala pensionsaldern (Blondal och Scarpetta 1998; Gruber och Wise 1999).
Finns liknande ekonomiska drivkrafter i fortidspensionssystemen? Foérklarar
skillnader 1 landers lagstiftning skillnaderna 1 andelen individer med
fortidspension?

Data fran EUROPA 50+ gor det mojligt att analysera dessa fragor pa
nytt eftersom undersokningen innehaller information for de olika europeiska
landerna bade om individers socialforsakringsformaner och om deras fysiska
och psykiska hédlsa. EUROPA 50+ ger alltsd en unik mojlighet att relatera
fortidspensionering bland européer till deras olika egenskaper. Figur 5.2 visar
andelen med fortidspension i olika aldrar.

For alla 1ander sammantaget stiger andelen med fortidspension stiger
kraftigt fran 4 procent vid 50 ars alder till nastan 10 procent vid 65 ars alder. | de
flesta lander omvandlas fortidspension automatiskt till alderspension vid 65 ars
alder. Andelen individer 6ver 65 ar med fortidspension sjunker darfor till en
niva som &r lagre an fér 50-aringar.

Den fortsatta analysen begrénsas till individer som befinner sig i
intervallet 50-65 ar, da fortidspension kan komma i fraga som en tidig uttrades-
vag. Syftet ar att undersbka hur stor betydelse de mdjliga forklaringarna —
demografi, hélsa och institutioner — har for att forklara utnyttjandet av

fortidspension i Europa. Vi anvéander data fran EUROPA 50+ for att relatera

62



Figur 5.2 Andel fortidspensionéarer efter alder
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Not: Procentuell andel individer med fortidspension efter alder.

individers utnyttjande av fortidspension till demografiska egenskaper och hélsa.
Vi anvander flera olika matt pa halsa — fran sjalvrapporterad hélsa till mer
objektiva matt pa fysisk och psykisk hélsa. Vi berdknar sedan hur utnyttjandet
av fortidspension skulle se ut om alla l&nder hade samma demografiska
egenskaper. Om demografi var den huvudsakliga forklaringen skulle andelen
med fortidspension var ungefar den samma i alla l&nder nér skillnaderna i
demografi tagits bort. Vi anvander sedan samma metod for att understka
betydelsen av hélsa. Om skillnaderna i utnyttjande fortfarande ar valdigt olika
mellan lander nér effekterna av skillnader i demografi och hélsa tagits bort ar
den tredje forklaringen — skillnaden i ekonomiska drivkrafter — den troliga

orsaken.

Kan demografi forklara skillnaderna i utnyttjandet av fortids-
pension?
Det forsta steget i analysen &r att justera utnyttjandet av fortidspension for

skillnaderna i demografiska egenskaper mellan de europeiska landerna. Italien
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har till exempel en &ldre befolkning &n i genomsnitt i Europa medan Danmark
har en yngre befolkning. Vi tar bort skillnaderna i demografi genom att forst
berakna effekterna av skillnader i alders- och konsfordelningen for utnyttjandet
av fortidspension. Vi beréknar sedan andelen individer med fortidspension i de
olika landerna om alla lander hade samma alders- och konsfordelning som
genomsnittet av landerna i EUROPA 50+. Resultatet visas i figur 5.3.

Figuren visar tydligt att effekten av skillnader i demografi inte &r sa
stor. Italien och Spanien som &r de aldsta landerna bland EUROPA 50+ l&anderna
skulle ha en nagot lagre andel fortidspensiondrer om deras aldersférdelning var
den samma som genomsnittet. | Danmark som &r det yngsta landet sker det
omvanda. Forandringarna ar emellertid mycket sma och skillnaderna i

demografi kan inte forklara skillnaderna i utnyttjandet av fortidspension.

Kan hélsa forklara skillnaderna i utnyttjandet av fortidspension?
Nasta steg ar att undersoka betydelsen av skillnader i hélsa. Halsan skiljer sa at
pd manga olika satt mellan landerna. En forsta dimension pa halsa ar
sjalvupplevd halsa. Den sjalvupplevda héalsan &r relativt dalig i Italien och
Spanien, den &r bast i Schweiz. Som diskuterats i Borsch-Supan m fl (2005) kap.
3 motsvarar inte alltid sjalvupplevd héalsa formagan att utfora allméanna dagliga
aktiviteter som att ga eller tvatta sig. Sett i denna dimension har Tyskland storst
begransningar i hélsa och Grekland minst. En tredje och viktig dimension pa
halsa ar fysisk styrka, t ex greppstyrka som maéttes i undersokningen. Ocksa for
detta matt finns stora variationer mellan lander. Italien och Spanien har ater
sdmst varden medan Tyskland och Nederldnderna har bast hdlsa nér den méts
med greppstyrka. En fjarde dimension ar psykisk hélsa. Depression, som &r en
vanlig diagnos for dem med fortidspension, varierar avsevart mellan EUROPA

50+ landerna. Spanien, Italien och Frankrike har de samsta vardena pa EURO-D
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Figur 5.3 Predikterade andelar fortidspensionarer efter land om alla lander
hade samma alders- och konsfordelningar, i jamforelse med

observerade andelar.
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Note: Prediktionerna &r gjorda fran logistiska regressioner av variabeln *om fortidspensionar’
pa demografiska variabler (alderspolynom och dummyvariabel for kon) och halsovariabler.

depressionsskalan medan Danmark, Tyskland och Schweiz har den lagsta
andelen individer med depression. Skillnader i halsa forefaller saledes att vara
en bra kandidat for att forklara skillnader i utnyttjande av fortidspension.

Vi anvénder samma metod for att korrigera for skillnader i halsa som
vi gjorde for skillnader i demografi. Vi berdknar forst betydelsen av hdlsa for
sannolikheten att utnyttja fortidspension. Sedan beréknar vi hur stor andelen
individer med fortidspension hade varit i de olika landerna om halsan enligt de
fyra dimensionera vore den samma som genomsnittet for l&nderna i EUROPA
50+. Resultatet visas i figur 5.4.

Skillnaderna i utnyttjandet av fortidspension mellan situationen med

faktisk halsa och den med hypotetiskt lika halsa &r nu tydlig. Om italienarna och
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spanjorerna hade samma halsa som genomsnittseuropén i EUROPA 50+ skulle
andelen med fortidspension i Italien och Spanien vara mycket lagre, ungefér

hélften av i dag. | Schweiz skulle andelen vara nagot hogre. Men om halsa &r

Figur 5.4 Predikterade andelar fortidspensionarer efter land om héalsostatus

vore densamma i alla lander i jamfdrelse med observerade andelar.

0 et
T
16% [ -1 -
1% [-F -1 W1 g~ e
12% [T 1 1 s
10% [-C -1 Q-1 e e
s -l Bl e
AR B RS S S— S——
jogs BN BN . B NN S —
- E-B-- BB BB u B BB
0%

Actual health . Identical health

Note: Prediktionerna &r gjorda fran logistiska regressioner av variabeln *om fortidspensionar’
pa demografiska variabler och halsovariabler (EU och US varianter av sjélvrapporterad halsa,
GALI index pa funktionsformaga, EURO-D depressionsmatt, matt pa greppstyrka)

den viktigaste forklaringen for utnyttjande av fortidspension skulle andelen med
fortidspension vara den samma i alla lander, nar halsan &r identisk. Figur 5.4
visar att sa inte ar fallet, utan att det fortfarande finns tydliga skillnader. Den
hoga andelen fortidspensionérer i Sverige, Danmark och Holland forblir relativt

stabil efter korrigering for hélsoskillnader. Vi drar darfor slutsatsen att skillnader
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I hélsa inte ar forklaringen till skillnader i utnyttjandet av fortidspension i

Europa.

Om det inte &r demografi och halsa, vad ar det?
Nésta steg ar att samtidigt korrigera fér demografi och hdlsa. Figur 5.5 visar

resultaten. Bilden forandras endast marginellt. Slutsatsen blir alltsa att andelen

Figur 5.5 Predikterade andelar fortidspensionarer efter land om alders- och
konsfordelningarna samt halsostatus vore de samma i alla lander i

jamforelse med observerade andelar.

]
13
16% |- W7 -
(FC7S | |
12% VBT B e
U | BB DEEEEEEEEE | [ R
g B RN S U— S—
A BN SRR NS S S——
TR N N . .
o BB BB B R B R R

0%

Actual demographics and health . Identical demographics and health

Note: Prediktionerna ar gjorda fran logistiska regressioner med alders, kons och halso-

variabler

med fortidspension i EUROPA 50+ landerna inte skulle forandras sarskilt
mycket om alla lander hade samma fordelning for alder, kon och halsa. Sarskilt
det hoga utnyttjandet av fortidspension i Sverige, Danmark och Nederlanderna

maste ha en annan forklaring &n en éldre befolkning eller samre halsa.
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Vad kan forklaringen vara? Genom att utesluta de tva forsta av de tre
vanliga férklaringarna — demografi och halsorelaterade skillnader — aterstar den
tredje forklaringen, namligen skillnader i institutioner, sarskilt regler som gor att
det &r enklare att fa fortidspension i vissa lander och generdsare formaner.
Sadana regler skapar drivkrafter som liknar de drivkrafter for tidig pensionering
som identifierats i alderspensionssystem. | manga lander &r den medicinska
prévningen for beviljande av fortidspension svag. | sadana fall &r det mojligt att
fortidspension anvands av arbetsmarknadsmassiga skal for att underlatta
pensionering fore den normala pensionsaldern (Borsch-Supan 2001). Under
perioder av hog arbetsléshet har manga lander gjort avkall pa den medicinska
provningen och beviljat fortidspension endast av arbetsmarknadsskal.

Ett sista steg i analysen skulle darfor vara att halla reglerna for
fortidspension konstanta for alla individer i EUROPA 50+ och sedan berékna
andelen med fortidspension pa samma satt som for figurerna 5.3-5.5. Data fran
EUROPA 50+ passar utmérkt for denna typ av analys. Det &r emellertid en
kravande uppgift som kraver tid och internationellt samarbete av den typ som
finns i SHARE gruppen. Det ar ett lovande framtida forskningsprojekt som
kommer att leda till 6kad forstaelse av hur de europeiska socialforsakrings-

systemen fungerar.®
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6. INKOMSTER, FORMOGENHET, KONSUMTION OCH
FATTIGDOMY

Patrik Hesselius, Fredrik Johansson och Anders Klevmarken

Hushallens inkomster
Ett hushalls inkomster bestdammer i stor utstrackning dess konsumtions-

mojligheter. Vad som paverkar inkomstens storlek, inkomstskillnader och
inkomstforandringar har darfor varit centrala forskningsomraden inom
samhallsvetenskaperna. Det finns manga olika satt att definiera inkomst.
Vanligen anvéandes den s.k. disponibla inkomsten, som ar summan av hushallets
alla inkomster och bidrag minskat med den direkta skatten.

I EUROPA 50+ har vi bett respondenterna att l[amna uppgift om
vilka inkomster de haft under aret 2003. Daremot vet vi inte vilka skatter, som
de betalat. Bruttoinkomsten skulle visserligen kunna ses som en indikator pa
summan av den privata och offentliga konsumtion ett hushall far, da skatterna
atminstone delvis anvandes for att ge medborgarna tillgang till offentligt
finansierade tjanster. En stor del av statens intakter gar emellertid till
transfereringar som redan ingar i bruttoinkomsten och skattesystemet har
dessutom en omfoérdelande uppgift, vilket medfor att somliga hushall far mer i
bidrag och offentliga tjanster an vad man betalar i skatt, andra mindre. | en
jamforelse av inkomstnivaerna mellan lander finns det dock nagot storre fog for
att anvanda bruttoinkomsterna &n i en jamférelse mellan enskilda individer och
hushall. | de jamforelser som gors nedan kommer vi att anvanda
bruttoinkomsten, men vi gor ocksa ett forsok att uppskatta den disponibla
inkomsten genom att dra bort en uppskattning av de direkta skatterna respektive
hushallsmedlem betalat. | dessa jamforelser forsoker vi ocksa beakta vaxelkurser

och skillnader i genomsnittlig prisniva genom att justera inkomsterna med s.k.

10 Detta kapitel sammanfattar resultat fran kapitel 6 "Socio-Economic Status” redigerat av G.
Weber i Borsch-Supan m fl (2005)
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kopkraftspariteter. Vi beaktar dven att den genomsnittliga hushallsstorleken
skiljer sig mellan norra och sédra Europa.

Fragorna i EUROPA 50+ gallde flera olika slags inkomster sasom
arbetsinkomster, pensioner, bidrag och kapitalinkomster. | hushall med tva
makar eller samboende har var och en svarat pa fragorna om arbetsinkomster
och pensioner, medan fragor om avkastning pa finansiella tillgangar och om
bidrag till hushallet endast besvarats av en av makarna for hela hushallet, den
som makarna uppgivit har de basta kunskaperna om dessa forhallanden. |
inkomstmattet ar inte medtaget vardestegring pa finansiella eller reala tillgangar
eller realiserade kapitalvinster. Gavor inom familjen ingar inte heller i
inkomsten.

En berdknad komponent i inkomstmattet &r schabloninkomst av eget
hem. Detta ar ett matt pa den nettoinkomst hushallet skulle ha fatt ifall det skulle
hyra ut sitt hus istallet for att hushallsmedlemmarna bor dar sjalva. Nar denna
tillraknade inkomst &r med blir det lattare att jamfora individer som véljer att
placera sin formdgenhet i eget boende med dem, som hyr sin bostad och placerar
i tillgangar med avkastning. De som viljer att placera sin formogenhet i eget
boende forlorar ju avkastningen pa den férmogenhet, som ar last i
bostadsfastigheten, men far den i stallet i form av boende.

| figur 6.1 redovisas medel- och medianinkomsten (brutto) for varje
land.™ Tre lander har medelinkomster dver € 45 000, Danmark, Nederl4dnderna
och Schweiz. Frankrike, Sverige, Tyskland och Osterrike har medelinkomster
mellan € 30 000 och € 45 000, medan Grekland, Italien och Spanien har de
lagsta bruttoinkomsterna (under € 30 000). Da férdelningen av inkomster ar
skev, dvs det finns ett litet antal hushall med mycket stora inkomster, kommer

medelvardet att bli storre &n medianen. Skillnaden mellan medelvéardet och

1 Medianinkomsten definieras sa att 50 procent av hushallen har lagre inkomst &n

medianinkomsten och 50 procent har hogre.
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medianen &r ett matt pa inkomstspridningen, ju storre skillnad desto storre

spridning. Vi ser i figuren att skillnaden mellan de tva matten &r sarskilt stor for

Figur 6.1 Medel- och medianinkomster (brutto) i respektive land.
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Schweiz och Holland. Vi aterkommer till fragan om inkomstspridningens storlek
I slutet av detta kapitel.

Kopkraftsjusterad medelinkomst (brutto) och dess delkomponenter
presenteras i figur 6.2 for varje land. Den minsta medelinkomsten, €23320 har
Grekland medan den hogsta medelinkomsten, €56856 uppmattes i Schweiz. Av
delkomponenterna sa ser vi att pensioner, arbetsinkomster och schabloninkomst
av eget hem utgor de storsta delarna av den totala bruttoinkomsten.

| figur 6.2 kan man se hur de storsta delkomponenterna varierar i
storlek mellan landerna. Schabloninkomst av eget hem utgér en liten andel av
total inkomst i Sverige, Danmark, Tyskland och Osterrike, men &r av stor
betydelse i Spanien, Frankrike och Italien. Vi finner ocksa att arbetsinkomstens

andel & mindre i Osterrike, Italien, Spanien och Grekland 4n i de andra
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landerna.  Aven pensionsinkomsterna  relativa betydelse  varierar. |

Nederlanderna, Frankrike och Osterrike har hushallen med medeldlders och

Figur 6.2 Kopkraftsjusterad medelinkomst (brutto) och dess komponenter i
respektive land.
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aldre forhéallandevis stora pensionsinkomster. Ovriga inkomster i vilka bl a
kapitalinkomsterna ingar, verkar vara relativt sma i de flesta lander forutom i

Schweiz och Nederléanderna.

Korrigeringar av inkomsten for 6kad jamférbarhet

Som tidigare namnts ar jamforelser av bruttoinkomster for att méata hushallens
konsumtionsmojlighet mellan landerna inte helt rattvisande da prisnivan,
hushallens sammansattning samt skattesystemen varierar mellan landerna. Forst
kommer effekten av kopkrafts- och hushallsstorleksjusteringarna att presenteras,

darefter effekten av att justera for den direkta skatt hushallen betalat.
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| figur 6.3 presenteras tre olika definitioner av hushallens
medianbruttoinkomst, forst den okorrigerade, sedan korrigerat for

kopkraftsskillnader och till sist kopkraft- och hushallsstorleksjusterat. | dessa

Figur 6.3. Medianinkomst (brutto) med och utan korrigeringar for skillnader i
kopkraft och hushallstorlek efter land.
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matt ar inte schabloninkomst av eget hem medtaget. | figuren ser vi att
kopkraftsjusteringen minskar inkomstmatten for Sverige, Danmark och Schweiz
relativt mycket, medan den hdojer inkomstmatten for Italien, Spanien och
Grekland. Detta ar en effekt av att priserna i de nordiska landerna och i Schweiz
ar hogre men i nagra av medelhavslanderna lagre an genomsnittet i Europa.
Kopkraftskorrigeringen ger ett matt pa hur mycket hushallen kan konsumera av
en likvardig varukorg.

Hushallens storlek varierar mellan landerna och ett mer rattvisande
matt pa inkomster ar per capita inkomster, d.v.s. inkomst per vuxen

hushallsmedlem. Den hushallsstorleksjusterade inkomsten ar beraknad genom
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att dividera inkomsten med antalet vuxna hushallsmedlemmar. Resultaten visar
att kopkraftskorrigerade inkomster per capita ar relativt lika i Sverige, Danmark,
Nederlanderna och Schweiz. Tyskland, Frankrike och Osterrike har ngot lagre
inkomster medan Italien, Spanien och Grekland har de lagsta bruttoinkomsterna
enligt detta matt.

Figur 6.4. Kopkrafts- och hushallsstorleksjusterade medianinkomster fore och
efter skatt.

30000

25000

20000 -

15000 NN NN N

10000 [N\ AN NN NN i

sooo [N NN N NN ENEN NN

SE DK DE NL FR CH AT IT ES GR

‘ Bruttoinkomst B Nettoinkomst ‘

| figur 6.4 presenteras brutto och nettoinkomsterna (medianer) for
varje land. Dessa inkomster &r kopkrafts och hushallsstorleksjusterade samt
innehaller aven schabloninkomst av eget hem. Nettoinkomsterna &ar inkomsten
efter inkomstskatt och sociala avgifter. Den &r berdknad genom att ta kopkrafts
och hushallsstorleksjusterad bruttoinkomst och sedan dra ifran inkomstskatt och
sociala avgifter berdknade med hjélp av OECDs genomsnittliga skattesatser

(inkl. hushallens sociala avgifter) for arbetsinkomster i fyra olika
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inkomstgrupper for sammanboende respektive ensamstaende. Ovriga inkomster,
forutom schabloninkomst av eget hem, antas vara beskattade med
medelskattesatsen. Schabloninkomst av eget hem ldmnas obeskattad. Detta
forfarande ger givetvis endast en grov uppskattning av skattebelastningen i
respektive land.

Vid jamférelse mellan bruttoinkomsten och bruttoinkomsten
inklusive schabloninkomst av eget hem, ser vi aterigen att effekten av
schabloninkomst av eget hem &r olika i de studerade landerna. | Spanien, Italien,
Frankrike och Schweiz 6kar inkomsterna relativt mycket nar man tar hansyn till
denna komponent. Som kommer att visas i det foljande beror detta pa att
hushallen i dessa lander investerat forhallandevis stora tillgangar i egna hem.
Effekten &r betydligt mindre i de nordiska landerna och i Tyskland.

Figuren visar ocksa att effekten av att ta hansyn till beskattning ar att
nettoinkomsterna ar betydligt lagre an bruttoinkomsterna i de nordiska landerna,
medan inkomstbeskattningen betyder relativt lite i Grekland och Spanien. Med
den grova approximation av disponibel inkomst (nettoinkomst) vi anvant, finner
vi sdledes att de disponibla inkomsterna ar storst i Schweiz, Holland och
Frankrike. Sverige, Danmark, Tyskland och Osterrike utgér en mittgrupp,

medan medelhavslanderna har de lagsta disponibla inkomsterna.

Formogenhetens storlek och sammansattning

Finansiell formogenhet tillsammans med fastigheter och andra tillgangar utgor
en bas for framtida konsumtionsmojligheter. Att spara ar inte bara ett satt att
fora 6ver inkomster till en senare tidpunkt i livet, utan ocksa ett satt att forsakra
sig mot osékerheten i framtida inkomster och mot ovéntat stora utgifter. Manga
europeiska lander, men inte alla, har allménna pensionssystem, som mer eller
mindre liknar det svenska, Beroende pa hur stora pensioner medborgarna far
fran detta, varierar behovet att komplettera med yrkesrelaterade och privata

pensioner och annat sparande. Den demografiska utvecklingen i Europa med
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aldrande befolkningar och en relativt lag tillvaxt har okat osdkerheten om
pensionssystemet verkligen kommer att ge de pensioner medborgarna forvéntar
sig. For de aldre generationerna finns &ven osékerheten om det framtida behovet
av vard och omsorg. Osakerheten géller dels om och nar man sjalv kommer att
vara i behov av hjélp och dels om det da kommer att finnas hjélp att fa. Dessa
forhallanden bidrar till att intresset for att spara for pensionsaldern okat.
Tillvaxten i ett hushalls formodgenhet beror inte bara pa hur mycket
hushallet sparar utan dven pa avkastningen pa de tillgangar hushallet har. Olika
placeringar ger olika avkastning och &r férenade med storre eller mindre risk.
Det &r darfor av stort intresse att studera inte bara formogenheternas samlade
storlek utan aven hur de fordelas pa olika slags tillgangar. Hur hushallen valjer
att placera sina tillgangar paverkas av flera faktorer. Férutom pensionssystemet
bestammer &ven skattesystemets utformning hushallens placeringsinriktning.
Skillnader i beskattningen av banksparande, aktier och andra vardepapper och
av fastigheter paverkar hushallens val av sparformer. Dessa forhallanden gor att
nationella skillnader i utformningen av pensions- och skattesystemen kommer
att bidra till nationella skillnader i sparande och placeringsinriktning.
Datamaterialet i EUROPA 50+ mojliggor en jamforelse mellan ett flertal
europeiska lander av tillgangarnas storlek och hur de ar fordelade, vilket ar

temat i detta avsnitt.

Data

Fragor om férmogenhet och boende har besvarats av den individ i hushallet som

ar ansvarig for hushallet ekonomi eller har de bésta insikterna i hushallets

ekonomiska forhallanden. Om hushallets medlemmar inte har gemensam

ekonomi, har dock varje respondent lamnat uppgifter enbart for sig sjalv.
Fragorna i undersokningen berér ett stort antal olika

placeringsformer och utifran dessa kan total formogenhet och dess

delkomponenter beraknas. Finansiella tillgangar inkluderar sju huvudgrupper:
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sparande i bank och liknande sparformer, obligationer, aktier, aktiefonder,
individuellt  pensionssparande, bostadssparande och kapitalforsakringar
(livforsakringar). Reala tillgdngar bestar av bostadsfastigheter; fritidshus,
fastigheter 1 egen naringsverksamhet och Ovriga fastigheter; samt fordon.
Undersokningen innehaller dven fragor angaende hushallet skulder sasom lan pa
eget hem, billan, kreditkortsskulder och andra banklan.

Vérdet pa de formogenhetsskattningar som presenteras i detta kapitel
kommer givas i euro bade omréknade enligt 2003 gallande véxelkurser och
kopkraftsjusterade (PPP). Da formogenhetsfordelningen ar annu skevare an
inkomstfordelningen nojer vi oss i detta avsnitt med att presentera medianvarden

per hushall.

Tabell 6.1, Nettoférmogenhet och total finansiell formogenhet (medianer).

Netto formogenhet Total finansiell formogenhet

PPP-justerat Ej PPP-justerat PPP-justerat Ej PPP-justerat

Sverige 86,7 97,5 21,3 24,0
Danmark 110,6 139,9 31,9 40,3
Tyskland 99,1 102,0 16,5 17,0
Nederléanderna 135,3 138,0 16,7 17,0
Frankrike 136,3 140,3 8,7 9,0
Schweiz 201,3 273,8 42,2 57,4
Osterrike 103,9 103,0 6,0 6,0
Italien 159,3 150,5 2,6 2,5
Spanien 149,5 127,1 2,4 2,0
Grekland 109,5 93,1 2,4 2,0

Not: Medianvarden pa nettoférmdgenhet och total finansiell formdgenhet justerat och

icke-justerat for landernas kopkraft. Beloppen anges i tusentals euro.
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Tillgangarnas storlek

| tabell 1 presenteras medianvérdena for nettoférmégenheten i varje land.
Nettoformdgenheten skiljer sig ganska kraftigt at mellan de europeiska landerna,
bland vilka Schweiz har den hdgsta och Sverige den l&gsta nettoférmdgenheten.
Den kopkraftsjusterade medianformogenheten per hushall ar ca 100 000 euro i
Sverige, Tyskland, Danmark, Grekland och Osterrike. | Nederldnderna,
Frankrike, Italien och Spanien ligger den mellan 135 000 euro och 160 000 euro,
medan skattningen for Schweiz ar drygt 200 000 euro. Justeringen med
kopkraftspariteter medfor att formogenhetsbeloppen sjunker i Sverige, Danmark
och Schweiz. Detta beror pa den relativt hoga prisnivan i dessa lander.
Motsatsen kan observeras for Spanien och Grekland, som har en lagre prisniva
ar europagenomsnittet.

Jamforelsen av nettoférmogenheterna visar att Sverige ar ett av de
fattigaste landerna i Vasteuropa, vilket ar lite forvanande. Lat oss darfor dela
upp den totala formodgenheten i finansiella och reella tillgangar. | tabell 6.1 finns
medianvérdena for de finansiella tillgangarna redovisade. Enligt dessa siffror har
Schweiz, Danmark, Sverige, Nederldnderna samt Tyskland i ndmnd ordning de
hogsta finansiella tillgangarna. | Grekland, Italien och Spanien har hushallen en
hog mediannettoformégenhet men mycket lite finansiella tillgangar. Ett
nord/syd monster kan skonjas. Hushallen runt Medelhavet har placerat stora
delar av sin formogenhet i reala tillgangar (framforallt i bostadsfastigheter),
medan hushall i norra Europa i storre utstrackning placerat sina pengar i
finansiella instrument snarare &n i bostaden. Svenska hushall har saledes relativt
stora tillgangar i finansiella placeringar, men i jamforelse med
Medelhavslanderna ar nettovardena i egna hem och andra fastigheter sma. Det
kan t ex bero pa att fastighetspriserna &r lagre i Sverige och att belaningsgraden

ar storre.
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Dessa jamforelser har endast gallt privata tillgangar. Svenska hushall
har dessutom stora tillgangar i form av fordringar pa det allmanna
pensionssystemet och de kollektiva pensionssystemen. En berékning gjord till
utredningen ”Senior 2005” som presenterades i Andersson m fl (2002) visade att
vardet av dessa fordringar i genomsnitt var minst lika stora som den privata
nettoférmogenheten. Liknande berdkningar har &nnu inte gjorts for alla i
EUROPA 50+ deltagande lander, men mojligen skulle man kunna férmoda att
en sadan jamforelse skulle ge Sverige en nagot hogre placering pa en

rankinglista.

Tabell 6.2 Andelen hushall som sparar i olika placeringsformer.

Kapital o.
Bankkonto Obligationer Aktier Aktiefonder Bospar livforsakringar
Sverige 85,9 16,5 38,0 52,3 1,7 24,8
Danmark 79,1 24,0 31,6 13,6 0,9 21,5
Tyskland 86,2 11,8 12,6 13,0 20,4 28,3
Nederlianderna 90,8 5,2 16,3 11,7 9,7 25,3
Frankrike 90,2 5,7 14,7 17,8 26,6 12,1
Schweiz 87,5 14,9 25,1 15,3 0,5 20,9
Osterrike 73,5 6,7 50 5,0 39,5 21,3
Italien 54,8 10,3 4,0 6,2 0,0 6,0
Spanien 80,8 0,1 3,0 3,2 0,4 4.8
Grekland 54,7 11 4,7 2,0 0,0 1,8

Finansiella tillgangar och dess sammansattning

Tabell 6.2 visar andel av hushallen i respektive land, som placerar i obligationer,
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aktier, aktiefonder och kapitalforséakringar. Nord/syd monstret, som noterades i
samband med de finansiella formOgenheternas storlek, kan &ven skonjas i dessa
siffror. Andelen hushall, som placerar i aktier, varierar fran 3 procent i Spanien
till 38 procent i Sverige, och andelen som placerar i obligationen varierar fran
0.1 procent i Spanien till 24 procent i Danmark. Variationen i andelen hushall
som placerar i aktiefonder foljer samma monster, dar Sverige har den hogsta
andelen pa 52.3 procent. Det & fa hushall som har kapitalforsakringar
(livforsakringar) i Spanien, Italien och Grekland medan dessa tillgangar ar
vanligare i de 6vriga landerna. Individuellt pensionssparande verkar bara vara
vanligt i Sverige, Danmark och Frankrike medan bosparformen &r mycket vanlig
i Osterrike och till viss del i Tyskland, Frankrike och Nederlanderna.
Fordelningen av sparande mellan mer riskfyllda placeringsformer
(t.ex. aktier) och relativt sékra placeringsformer (obligationer och bankkonton)
visar hushallen riskbendgenhet. Genom att satta vérdet av placeringar i aktier
och aktiefonder i forhallande till den totala finansiella formdgenheten kan
hushallens sammanlagda riskprofil i olika landen analyseras. Resultatet aterfinns
i figur 6.5. De svenska hushallen har en relativt stor andel riskfyllda placeringar
(mer &n 30 procent). Den ar t 0 m nagot storre an i Schweiz. De andra landerna
har mindre an 20 procent av sina placeringar i riskfyllda tillgangar. | denna
jamforelse framstar saledes svenska hushall som riskbendgna, men aven i detta
fall maste man beakta deras fordringar pa pensionssystemen, som trots den
nuvarande osékerheten om framtidens pensioner, manga formodligen betraktat

som forhallandevis sakra.

Sammanfattning

Vi har funnit stora nationella skillnader i de privata formogenheterna, bade till
niva och placeringsinriktning. Det ar nagot av en paradox att svenska hushall har
hoga inkomster jamfort med hushallen i Medelhavslanderna, men betydligt

mindre privata tillgangar. De sydeuropeiska hushallens tillgangar ar dock i
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mycket stor utstrackning lasta i det egna hemmet, medan en stor del av de
svenska hushallen har forhallandevis stora finansiella tillgangar. De ar dessutom

till stérre del &n i andra lander placerade i riskfyllda aktierelaterade instrument.

Figur 6.5. Andelen placeringar i riskfyllda tillgangar efter land

B o%-20% <10 %

=30 % 20%-30 %

Kaélla: Christelis, Jappelli och Padula (2005) Figure 4.
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Européernas livsmedelskonsumtion
| EUROPA 50+ har ett antal fragor stéllts om hushallens konsumtionsutgifter.
Fragorna har bl a handlat om livsmedelskonsumtionen och en av dem 16d: "Tank
tillbaka pa de tolv senaste manaderna, ungefar hur mycket spenderade ditt
hushall under en normal manad pa livsmedel att konsumera i hemmet?”” Det ar
svaren pa den fragan som givit de resultat som presenteras i detta avsnitt.

Livsmedelkonsumtionen maste till stor del betraktas som
baskonsumtion, som &r nodvandig for ett gott liv. Den &r inte sarskilt k&nslig for
variationer i inkomsten utan férandras endast marginellt nar inkomsten minskar
eller okar. Ekonomisk teori forutsager att den som gar i pension forsoker
bibehalla sin konsumtionsstandard &ven efter pensioneringen. Man kan darfor se
livsmedelkonsumtionen som dnnu en indikator pa hushallens levnadsstandard.

| Figur 6.6 visas den genomsnittliga konsumtionen av livsmedel och
icke-alkoholhaltiga drycker i hemmet per capita efter land. Den vagréta linjen i
centrum av de fyllda rektanglarna ar medianlinjen for respektive land. Den delar
populationen i tva lika stora delar, 50% av hushallen har mindre utgifter for
livsmedel under en typisk manad och 50% storre utgifter. Rektangelns 6vre
gréans markerar den sk dvre kvartilen och den undre gréansen den undre kvartilen.
Det innebér att 50 procent av hushallen i ett land har utgifter for livsmedel
mellan dessa grénser. De yttre horisontella markeringarna anger den hogsta
respektive den lagsta observerade konsumtionsutgiften.

Skillnaderna i medianvarden &r inte sa stora. | Sverige, Spanien och
Grekland ar konsumtionen per capita nagot mindre an 200 euro per manad. |
ovriga lander ar medianutgiften praktiskt taget 200 euro med undantag for
Schweiz vars medianvarde ar 260 euro. FOr Sverige &r medianvérdet i figur 6.6

160 euro. Den aktuella kursen mellan euro och den svenska kronan var cirka 9.1,
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sa den svenska mediankonsumtionen av livsmedel i hemmet var cirka 1440
kronor per person under en normal manad.

Figuren visar ocksa att det finns stora nationella skillnader i
konsumtionsutgifternas spridning. Spridningen ar liten i Sverige, Grekland och

Spanien och stérst i Frankrike och Schweiz.

Figur 6.6 Livsmedelsutgifter per capita efter land (euro)
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Kaélla: Browning och Madsen (2005), Figure 1.

Dessa observerade skillnader i utgifterna for livsmedel doljer
emellertid till viss del skillnader i konsumtion av livsmedel da prisnivaerna inte
ar desamma i alla lander. Tabell 6.3 nedan visar s k kopkraftspariteter for de
undersékningen medverkande landerna. Den genomsnittliga prisnivan for alla
lander &r 100. Vi finner saledes fran tabellen att prisnivan pa livsmedel och icke
alkoholhaltiga drycker var 12 procent hdgre i Sverige an genomsnittligt, 27
procent hogre i Danmark och 40 procent hogre i Schweiz. Den spanska

prisnivan lag endast pa 75 procent av genomsnittet. En del av dessa skillnader

83



kan forklaras av att den indirekta beskattningen (MOMS) é&r olika. Det ar dock
inte hela forklaringen. Schweiz har endast en moms pa 2.4 procent och Sverige

har 12 procent.

Tabell 6.3 Prisnivaindex for livsmedel och icke-alkoholhaltiga drycker (Alla
EUROPA 50+ lander = 100)

Land CH DK SE IT FR AT DE NL GR ES
livsmedelsprisindex 140 127 112 103 102 98 96 94 85 75

Kélla: FOor en ndarmare beskrivning och definitioner se Browning och Madsen
(2005).

Figur 6.7 Konsumtionen av livsmedel i hemmet, justerad for antalet personer i

hushallet och nationella skillnader i prisnivaindex. (euro per capita)
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Kaélla: Browning och Madsen (2005), Figure 2.
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Nar vi nu justerar for dessa skillnader i prisniva blir resultatet battre
jamforbara konsumtionsnivaer, se figur 6.7. Vi finner att Sverige och Danmark
har lagre konsumtion av livsmedel &n de 6vriga landerna. Browning och Madsen
(2005) undersoker om detta skulle kunna bero pa att det finns forhallandevis
manga ensamstaende kvinnor med lag konsumtion i dessa tva lander. Det visar

sig dock att detta inte ar forklaringen, se figur 6.8. Oavsett civilstand ar konsum-

Figur 6.8 Konsumtion av livsmedel i hemmet efter hushallstyp och land

(Kopkraftsparitetsjusterade utgifter per hushall i euro)
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Kalla: Browning och Madsen (2005), Figure 3.
tionen lagre i Sverige och Danmark. Vad kan da skillnaderna i livsmedel-

konsumtion bero pa? Ekonomisk teori sager att man i forsta hand bor soka efter

inkomst- och prisskillnader. Hushallen i Sverige och Danmark har dock, som vi
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sett ovan, hogre nettoinkomster an hushallen i Medelhavslanderna, vilket borde
leda till nagot storre konsumtion i Skandinavien an i de sydliga landerna i stallet

for tvart om. Den forklaring som aterstar ar da prisskillnaderna.

Individuella skillnader i inkomst, konsumtion och formdgenhet samt
forekomst av fattigdom.

| ett internationellt perspektiv har alla i studien deltagande lander en
forhallandevis hog levnadsstandard utan utbredd fattigdom, men dven inom
Europa finns det betydande skillnader i standard bade mellan lander och inom
varje land. Undersokningen EUROPA 50+ ger en unik mdjlighet att jamfora
inkomst-, konsumtions- och férmogenhetsskillnaderna i de deltagande landerna.
Tabell 6.4 visar s k Ginikoefficienter for nettoinkomsten, livsmedels-
konsumtionen och nettoférmdgenheten. Ginikoefficienten ar ett vanligt matt pa
ojamnhet i inkomst och formdgenhetsfordelningar. Den antar varden mellan 0
och 100. Vardet 0 betyder att alla har lika stora inkomster (férmdgenhet) och
100 att alla inkomster (férmdgenhetsvarden) ar koncentrerade till en enda
person. Ju storre varde pa Ginikoefficienten, desto storre ar de individuella
skillnaderna i inkomst (férmdgenhet).

For att standardisera for skillnader i hushallsstorlek och hushallets
sammanséttning har alla inkomst-, konsumtions- och férmégenhetsuppgifter
dividerats med OECDs ekvivalensskala. Det innebar t ex att i hushall med tva
vuxna har vi dividerat med 1.5. Varje barn som var minst 15 ar raknades som
0.5 vuxna och barn under 15 ar som 0.3 vuxna. For hushall med t ex tva vuxna,
ett barn Over 15 ar och ett under 15 ar har vi saledes dividerat med
1.5+0.5+0.3=2.3. Vad vi studerar &r inkomst (férmbgenhet) per
vuxenekvivalent.

For lander som inte & med i den europeiska monetédra unionen har
de nationella valutorna rdknats om till euro med hjalp av kopkraftspariteter. Med

inkomst avses har hushallets sammanlagda inkomster efter skatt. Kapitalvinster
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och kapitalforluster har inte raknats med. Da det inte finns nagra uppgifter om
betalda inkomstskatter i EUROPA 50+ har dessa uppskattats pa samma sétt som
ovan med hjalp av OECDs berékningar av genomsnittliga skattesatser i fyra
inkomstklasser for gifta/samboende respektive ensamstaende. Detta bor
rimligtvis innebara att man underskattar progressiviteten nagot i det svenska
skattesystemet, vilket i sin tur leder till att inkomstutjdamningen underskattas. |
svensk statistik brukar man vanligen redovisa Ginikoefficienter for disponibel
inkomst i storleksordningen 25% medan Tabell 6.4 ger en skattning pa 33%.

Uppgifterna om livsmedelskonsumtionens storlek bygger pa
uppskattningar som hushallen sjéalva gjort och som vi redan anvant i féregaende
avsnitt. Med férmogenhet avses summan av alla tillgangar i form av fastigheter,
finansiella tillgangar och fordon med avdrag for alla skulder.

Tabellen visar att inkomstskillnaderna ar betydligt mindre i Sverige
och Danmark &n i 6vriga Europa. | de flesta internationella jamforelser brukar
Sverige och de ovriga nordiska landerna framsta som de lander, som har den
langst drivna inkomstutjamningen, vilket saledes bekraftas i denna studie.

Skillnaderna i utgifterna for mat & mindre an inkomstskillnaderna,
men nagra lander (Holland, Frankrike, Italien och Spanien) har forvanande stora
individuella skillnader i livsmedelskonsumtion. Som vi sett i det féregaende
avsnittet konsumerar svenska hushall forhallandevis lite livsmedel. Tabell 6.4
visar dessutom att skillnaderna i livsmedelskonsumtion &r mindre mellan
svenska hushall an mellan hushall i andra europeiska lander. Den svenska
livsmedelkonsumtionen &r saledes liten och jamlik!

Formogenheterna dr som vantat mer ojamnt fordelade é&n
inkomsterna. Skillnaderna mellan landerna ar i detta avseende forhallandevis
sma. Sverige framstar nu inte som mer egalitart an 6vriga Europa. | officiell
formogenhetsstatistik brukar SCB redovisa Ginikoefficienter i storleksordningen
85%. Dessa uppgifter avser dock hela befolkningen oavsett alder. Da yngre som

regel har betydligt mindre tillgangar an aldre, ar Ginikoefficienten for hela
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befolkningen storre &n for gruppen 50+. Den skattning som redovisas i Tabell
6.4 for Sverige stammer relativt val med de skattningar man far fran nationell
statistik nar gruppen begransas till personer som &r 50 ar och éldre.

Ett annat vanligt satt att studera hur stora inkomst- och
formogenhetsskillnader det finns i ett samhalle ar att undersdka hur stor

fattigdomen ar. Det finns manga olika matt pa fattigdom. Ett vanligt matt ar att

Tabell 6.4 Ginikoefficienter efter region och land

Region och land Urvals- Ginikoefficienter(%)
storlek ~ —--mmmmmm e
Inkomst  Mat- FOrmdgenhet
konsumtion
Norra europa 2981 33 24 60
SE 1787 33 22 59
DK 1194 32 28 62
Mellersta europa 6867 46 35 63
DE 1825 42 25 62
NL 1741 49 46 65
CH 743 47 38 63
AT 1589 ol 33 58
FR 969 47 45 61
Sodra europa 4021 47 41 65
IT 1445 41 47 64
ES 897 56 26 68
GR 1679 45 28 52

Kaélla: Bonsang, Perlman och Van den Bosch (2005)

88



se efter hur manga som har inkomster (tillgangar) som ar mindre &an 50% eller
60% av medianinkomsten (medianformdgenheten). | det foregaende avsnittet

om hushallens inkomster fann vi t ex att medianen av den arliga nettoinkomsten
per vuxenekvivalent for dem som var minst 50 ar var ca 18 000 euro i Sverige.
Ett satt att mata fattigdomen i Sverige ar saledes att undersoka hur manga som
har en inkomst som & mindre an hélften av detta, dvs 9000 euro. Den
medianinkomst  vi anvant & emellertid inte den nationella utan
medianinkomsten for samtliga i undersdkningen deltagande lander. Figur 6.9

visar vilka frekvenser man da far for Sverige och 6vriga lander.

Figur 6.9 Fattigdomsfrekvenser per land enligt tva fattigdomsdefinitioner
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Kaélla: Lyberaki och Tinios (2005) Figure 1

Oavsett om man anvander 50% eller 60% av medianinkomsten som
fattigdomsgrans, framstar Sverige som det land, som har den minsta
fattigdomen. De angivna frekvenserna kan uppfattas som relativt hoga i

jamforelse med vad man &r van att se fran andra studier. En forklaring till detta
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ar att fattigdomsgransen i detta fall definierats i forhallande till
medianinkomsten for dem som &r minst 50 ar. Da pensionarer i regel har lagre
inkomster &n forvarvsarbetande kommer medianen fér denna grupp att vara
lagre &n for samtliga vuxna. Ett forsok att korrigera for denna skillnad genom att
anvanda medianinkomsten for hela den vuxna befolkningen fran den europeiska
hushallspanelundersokningen (ECHP) redovisas i Lyberaki och Tinios (2005).
Deras resultat visar att frekvenserna da sjunker for de flesta lander. Undantag ar
Danmark och Grekland vars aldre befolkning har forhallandevis laga inkomster.
En annan forklaring till de relativt hoga frekvenserna kan vara att den grova
uppskattningen av de inkomstskatter, som hushallen betalat, resulterat i lite for
ldga nettoinkomster for de hushall, som har de lagsta inkomsterna. Aven med
dessa reservationer maste man dock konstatera att vi har ett inte obetydligt
fattigdomsproblem i Europa, som inte bara ar koncentrerat till Medelhavs-
landerna.

Ett satt att reducera fattigdomens bordor for de aldre ar att hjalpa
varandra Over generationsgranserna. Detta forutsétter att barn och foréldrar bor i
narheten av varandra. Figur 6.10 visar hur stor andel av dem som deltagit i var
undersokning, som har sina barn boende i samma hushall eller i samma
byggnad. Andelarna redovisas for fattiga och icke fattiga i respektive land. Vi
finner att det ar mycket fa aldre i de Nordiska landerna och i Holland som har
sina barn i samma hushall eller i samma byggnad, medan detta ar mycket vanligt
i Medelhavslanderna och i Osterrike och inte helt ovanligt i Tyskland. Det ar
ocksa vanligare att ha detta stod dver generationsgranserna bland fattiga hushall
an bland rika.

Ytterligare ett satt att méata fattigdom ar att fraga hushallen hur latt
det &r att fa hushallsekonomin att ga ihop. | EUROPA 50+ stallde vi foljande
fraga: ’Om Du tanker pa Ditt hushalls totala manatliga inkomst, skulle Du séga
att Ditt hushall far ekonomin att ga ihop 1. med stor svarighet, 2. med viss

svarighet, 3. ganska latt, eller 4. 1att?” Figur 6.11 visar hur stor andel av de
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svarande som gav det forsta eller det andra alternativet som svar férdelat efter
hushallstyp och land.

| Medelhavslanderna ar det manga som anser att det ar svart att fa
hushallsekonomin att ga ihop oavsett hushallstyp. | 6vriga Europa ar detta ett
problem framst for ensamstaende och i Sverige sarskilt for ensamstaende
kvinnor. Narmare 40 procent av dem finner det svart att fa hushallsekonomin att

ga ihop.

Figur 6.10 Andel individer som har sina barn boende i det egna hushallet eller

I samma byggnad.
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Kaélla: Lyberaki och Tinios (2005) Figure 4.

Sammanfattning
Aven i borjan pé det tjugonde arhundradet framstar Sverige i denna europeiska
jamforelse som ett land med sma skillnader i inkomst- och

konsumstionsstandard. Aven fattigdomen ar liten i Sverige i jamforelse med de
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flesta 6vriga lander. Ensamstaende och sarskilt ensamstaende kvinnor &r dock en
grupp som ar mer utsatt for ekonomiska svarigheter &n andra hushall.

Inkomstspridningen och fattigdomen &r storst i sédra Europa, men
skillnaderna mellan sédra Europa och de lander som ligger mitt i Europa ar inte
sa stora utan det ar snarast de nordiska landerna som avviker med lag
inkomstspridning och liten fattigdom. Daremot finns inga stora nationella
skillnader i formogenhetsspridning. I detta avseende skiljer sig inte Sverige fran
ovriga Europa.

Figur 6.11 Andel respondenter som anser att hushallsekonomin gar ihop med
stor eller viss svarighet, fordelat efter hushallstyp och land.
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Kaélla: Browning och Madsen (2005) Figur 4
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7. Sammanfattande slutord

Anders Klevmarken

Vasteuropas befolkning aldras, men de demografiska obalanserna ar inte lika
allvarliga i Sverige som i andra lander i sddra och mellersta Europa. Antalet
invanare i Sverige som ar 60 ar eller aldre i forhallande till antalet mellan 20 och
59 ar vantas oka fran drygt 0,4 ar 2001 till mellan 0.6 och 0.7 2050, medan
okningen i Italien och Spanien &r fran 0.4 till 0.9.

Sker aldrandet med god héalsa? Sasom halsa mats i denna
undersdkning ar svenskarna forhallandevis friska d&ven om Sverige inte ar det
land som har den allra hogsta rankingen. Samma slutsats nar man med det matt
pa livskvalitet vi anvant. | jamforelse med Ovriga lander ar det dock en ganska
stor andel som har nagon form av depression, sarskilt bland svenska kvinnor.

Kan de nationella skillnaderna i hélsa sparas till skillnader i
utgifterna for halsovard eller till nagra andra foérhallanden? Det &r en fraga vi
annu inte kan besvara utan den kommer att bli foremal for fortsatt forskning. Vi
kan dock konstatera att halsoutgifterna per capita i Sverige ar ca 2300 euro
(20700 kronor). Detta &r ungefar lika mycket som i flera andra Europeiska
lander, men mindre &n t ex i Schweiz, Danmark och Tyskland. Det finns dock
inget starkt samband mellan utgifterna for sjuk- och halsovarden och hélsolaget i
landet. Andra forklaringar till de nationella skillnaderna kan vara att man ar
olika exponerad for risker. Vi har t ex funnit att en stor andel svenska kvinnor
roker. Daremot dricker vi svenskar nagot mindre alkohol, motionerar mer och
har mindre problem med 6vervikt an i de andra l&nderna. Den goda svenska
arbetsmiljon kan ocksa bidra till det relativt goda halsoldget i landet. Det bor
ocksa papekas att de matt pa halsa vi anvander i stor utstrackning bygger pa
sjalvrapporterad hélsa och att det finns en risk att de nationella jamforelserna
blir missvisande da det kan finnas nationella skillnader i vad man anser ar god

hélsa och darmed i hur man svarar pa fragorna.
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Det ar relativt fa européer som forvarvsarbetar i aldrarna 55-64 ar.
Sverige och Schweiz de enda undersOkta lander som har en forvarvsfrekvens
som Overstiger 60 procent. | Sverige ar den genomsnittliga aldern vid uttradet
fran arbetsmarknaden ar 62 ar, vilket kan tyckas lagt, men &r i sjalva verket
hogre &n i de flesta andra lander. Det som &r speciellt anméarkningsvért ar att
svenska mén och kvinnor mellan 60 och 64 har en mycket hogre
forvarvsfrekvens an i 6vriga Europa.

Aven for de mor- och farmdédrar som ar yngre an 65 ar &r
forvarvsfrekvensen hog i Sverige. Det betyder bl.a. att de inte kan hjalpa till lika
mycket med sina barnbarn, som mor- och farmddrar gor i sodra Europa. Till
detta bidrar &ven att man i Sverige bor langre fran barnbarnen &n i Sydeuropa.

Jamfért med oOvriga Europa ar manga svenskar engagerade i s.k.
frivilligarbete, dvs. i foreningar, organisationer, politiska partier, vélgorenhet
etc. | Sverige tycks vi saledes agna mer tid at forvarvsarbete och frivilligarbete
an i évriga Europa, men kanske mindre tid at familjen.

Av dem som inte forvarvsarbetar &r en stor del fortidspensionerade. |
sjalva verket ar andelen fortidspensionerade i Sverige och Danmark den hdgsta
bland de understkta landerna. Som Axel Borsch-Supan visat i kapitel 5 kan inte
skillnader i alder, andel kvinnor eller i halsa forklara detta. Da Sverige och
Danmark tillhor de 1ander som har den bésta arbetsmiljon, kan inte heller detta
forklara den hoga andelen fortidspensionarer. Rimligen maste forklaringen i
stallet sOkas i den politiska och administrativa generositeten nar fortidspensioner
beviljats.

Inkomststandarden i Sverige ligger pa en niva som ar nagot hogre an
genomsnittligt for de undersdkta landerna. Den ar dock hogre i Schweiz,
Holland och Frankrike. Avspeglar sig dessa inkomstskillnader ocksa i skillnader
I konsumtionsstandard? Vi har hittills endast undersokt konsumtionen av
livsmedel utan att finna nagra starka samband. De svenska hushallens

livsmedelskonsumtion &r den lagsta bland alla undersokta lander. Atminstone en
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del av forklaringen ligger i de relativt hoga livsmedelspriserna i Sverige. Att ha
en god livsmedelsstandard &r givetvis grundlaggande for ett halsosamt aldrande
samtidigt som en 6verkonsumtion leder till 6verviktsproblem, ett problem som
vi redan konstaterat & mindre i Sverige an i de ovriga landerna. Fortsatta studier
av de aldres livsmedelkonsumtion &r angelagna.

Inkomstspridningen ar mycket l1ag i Sverige och fattigdomen bland
de &ldre ar liten. En grupp som dock har svart att fa hushallsekonomin att ga
ihop &r de ensamstaende, sarskilt de ensamstaende kvinnorna.

Méatt med privat formOgenhet ar Sverige det fattigaste av de
undersokta landerna, men samtidigt har svenska hushall nast hushallen i
Schweiz och Danmark i genomsnitt de storsta finansiella tillgangarna. Av detta
foljer att de reala tillgangarna, framst fastigheter i form av egna hem, ar mindre i
Sverige an i de dvriga landerna. Forklaringar till detta kan vara att en mindre
andel av hushallen har ett eget hem i Sverige, att fastighetspriserna i genomsnitt
ar lagre i Sverige och att belaningsgraden ar hogre.

Svenska hushall ar i storre utstrackning an hushall i manga andra
lander utsatta for marknadsrisker, bade i sitt privata sparande, da andelen
aktierelaterade tillgangar ar storre, och i det allméanna pensionssystemet, som via
premiepensionen och den s.k. balansmekanismen (’bromsen”) &r beroende av
aktiemarknaden och den ekonomiska tillvaxten.

Hur svart det blir att méta den demografiska utmaningen i form av
en aldrande befolkning beror den ekonomiska tillvaxten. Ett satt att Oka
tillvaxten ar att oka arbetsinsatsen. Jamfort med 6vriga europeiska lander har
Sverige en mindre potential i detta avseende da andelen forvérvsarbetande i
aldrarna fore normal pensionsélder redan ar hdg. Aven om det finns en del att
vinna genom en reducering av fortidspensioneringen, sjukskrivningarna och
arbetslosheten innebdar detta att Sverige formodligen ar mer beroende av en 6kad
arbetskraftsinvandring eller en hdgre produktivitetstillvaxt an landerna i sodra

och mellersta Europa.
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Undersokningen EUROPA 50+ ger en intressant overblick av
halsostillstand och ekonomi bland medelalders och &ldre i Europa och mojlighet
till meningsfulla jdmférelser mellan de deltagande landerna. Det mesta av
analysarbetet aterstar for att vi battre ska forsta varfor det finnas sa stora
skillnader mellan vara lander. Det basta sattet att forsta aldrandet, hur den
aldrande europeiska befolkningens hélsa, ekonomi och 6vriga livsbetingelser
forandras, ar att folja dessa forandringar for samma urval av hushall medan de
aldras med upprepade intervjuer. Forst da kan man sarskilja vad som beror pa
aldrandet och vad som hanger samman med unika forandringar ett visst
kalenderar. Vi dr ofta intresserade av att forsoka bedoma effekter av politiska
atgarder. Ett satt att gora det ar att géra matningar fore och efter forandringen i
politik, helst pd samma individer. Aven for detta andamal ar séledes paneldata
det kraftfullaste verktyget. Av dessa skal soker vi fortsatt finansiering for att

gora var undersékning longitudinell.
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	De äldsta (personer som är 80 år och äldre) förväntas ha fler sjukdomar och fler begränsningar i förmågan att utföra dagliga aktiviteter än dem som tillhör yngre årgångar. I EUROPA 50+ har man frågat de äldsta intervjupersonerna om de har några långvariga sjukdomar, är rörelsehindrade eller om de anser sig förhindrade att utföra sina vardagliga aktiviteter på grund av hälsoproblem. Man har också mätt förmågan att utföra vardagliga aktiviteter med hjälp av de båda instrumenten ADL (”Activities of Daily Living”) och I-ADL (”Instrumental Activities of Daily Living”). 
	Över 30 procent av de äldsta männen och ca 30 procent av de äldsta kvinnorna i EUROPA 50+ uppger att de inte har några långvariga sjukdomar; 33 procent av männen och 24 procent av kvinnorna uppger att de inte anser sig begränsade i sina vanliga aktiviteter; medan 22 procent av männen och 13 procent av kvinnorna bedöms som ”friska” (här definierat som varken rörelsehindrade eller begränsade i att utföra sina dagliga aktiviteter enligt ADL eller I-ADL). I motsats till förväntningarna tycks personer i den allra äldsta åldersgruppen (85 år och äldre) vara friskare än i åldern 80 – 84 år.  Det kan emellertid bero på att sannolikheten att leva till 85 års ålder är större för personer utan långvariga sjukdomar och funktionsbegränsningar. 
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